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™\ R ey S TA IBERO-AMERICANA DE GERONTOLOGIA

Introdugao: O envelhecimento popula-
cional tem contribuido para o aumento da
prevaléncia de Diabetes Mellitus Tipo 2
(DM2), especialmente entre os idosos. A
adesdo a praticas de autocuidado, como
uma alimenta¢do adequada, atividade fi-
sica e monitorizagao glicémica, é crucial
para prevenir complicagdes crénicas e me-
Ilhorar a qualidade de vida. Objetivo: Este
estudo teve como objetivo avaliar a adesao
ao regime terapéutico em idosos com
DM2. Métodos: Realizou-se um estudo
guantitativo, descritivo e transversal, com
uma amostra de 30 idosos com DM2, se-
guidos numa unidade de saude no norte de
Portugal. A recolha de dados foi feita por
meio de questionarios sobre caracteristicas
sociodemograficas, clinicas e comporta-
mentos de autocuidado. Os dados foram
analisados no o SPSS Statistics 26.0, respei-
tando os principios éticos. Resultados/Dis-
cussdao: Os resultados mostraram que
70.00% dos participantes utilizam antidia-
béticos orais, 43.00% seguem uma alimen-
tagdao sauddvel e 10% praticam atividade fi-
sica regular. Embora 83.00% reconhegam
gue niveis elevados de glicose sao prejudi-
ciais, existem lacunas significativas no co-
nhecimento sobre a importancia da medi-
cacao, da dieta e do exercicio fisico. Apenas
20.00% cumpre adequadamente a autoad-
ministragao de insulina. A analise revelou
uma adesdo terapéutica insuficiente em
varias areas essenciais para o controlo da
doenga. Conclusao: Os enfermeiros desem-
penham um papel fundamental na promo-
¢do da literacia em saude e no fortaleci-
mento da adesdo as estratégias de autocui-
dado. O desenvolvimento de intervencdes
educativas e de acompanhamento
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continuo é essencial para melhorar a ges-
tdo da DM2 e a qualidade de vida dos ido-
SOs.

Palavras-chave: Cooperagao e Adesao
ao Tratamento; |doso; Diabetes Mellitus;
Enfermeiras e Enfermeiros.

ABSTRACT

Introduction: Population ageing has
contributed to an increased prevalence of
Type 2 Diabetes Mellitus (DM2), particu-
larly among older adults. Adherence to
self-care practices—such as appropriate
diet, physical activity, and glycaemic moni-
toring—is crucial to prevent chronic com-
plications and improve quality of life.
Objective: This study aimed to assess ad-
herence to the therapeutic regimen among
older adults with DM2.
Methods: A quantitative,
cross-sectional study was conducted with a
sample of 30 older adults with DM2, fol-
lowed in a primary health care unit in

descriptive,

northern Portugal. Data were collected us-
ing questionnaires addressing sociodemo-
graphic and clinical characteristics and self-
care behaviours. Data were analysed using
SPSS Statistics 26.0, in accordance with
ethical principles.
Results/Discussion: Results showed that
70.00% of participants used oral antidia-
betic agents, 43.00% followed a healthy
diet, and 10% engaged in regular physical
activity. Although 83.00% recognised that
high glucose levels are harmful, there were
significant gaps in knowledge regarding the
importance of medication, diet, and physi-
cal exercise. Only 20.00% adequately com-
plied with insulin self-administration. The
analysis revealed insufficient therapeutic
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adherence in several key areas essential for
disease control.
Conclusion: Nurses play a fundamental role
in promoting health literacy and strength-
ening adherence to self-care strategies.
The development of educational interven-
tions and continuous follow-up is essential
to improve DM2 management and the
quality of life of older adults.

Keywords: Treatment adherence and com-
pliance; Older adults; Diabetes Mellitus;
Nurses.

INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é um
fendmeno global que se tem intensificado
nas ultimas décadas, com repercussoes di-
retas na prevaléncia de doengas cronicas,
em particular da Diabetes Mellitus Tipo 2
(DM2). Em 2019, estimava-se que 19,3% da
populacdo mundial entre os 65 e os 99
anos — cerca de 135,6 milhdes de pessoas
— vivia com diabetes, nimeros que pode-
rao aumentar para 195,2 milhdes em 2030
e 276,2 milhdes em 2045, representando
um desafio crescente para a salde publica
(International Diabetes Federation [IDF],
2019).

A DM2 é altamente prevalente na faixa
etaria idosa e estd fortemente associada a
complicagdes microvasculares (retinopatia,
nefropatia, neuropatia) e macrovasculares
(doenca cardiovascular, acidente vascular
cerebral, doenga arterial periférica). O risco
de surgimento dessas complicacbes au-
menta com o tempo de diagndstico e com
o controlo glicémico inadequado, refor-
¢ando a importancia da adesao rigorosa as
recomendacbes médicas (MacKenzie et al.,
2020). Para além do impacto fisioldgico, a
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DM2 compromete substancialmente a
gualidade de vida, podendo resultar em in-
capacidade, cegueira, insuficiéncia renal,
amputacoes e hospitalizaces recorrentes.

Mais recentemente, tem sido destacada
a associagdo entre diabetes e sindrome da
fragilidade, entendida como a redugdo das
reservas fisioldgicas e a maior vulnerabili-
dade a eventos adversos. Mecanismos fisi-
opatoldgicos como inflamagao cronica, gli-
cagdo avangada, resisténcia insulinica e
stresse oxidativo sao comuns as duas con-
dicdes (Angulo et al., 2020; Ida et al., 2019;
MacKenzie et al., 2020). Estima-se que até
40% dos doentes diabéticos idosos apre-
sentem fragilidade, o que aumenta a mor-
talidade e potencia os fatores de risco tra-
dicionais, como hipertensao, dislipidemia e
tabagismo (lda et al., 2019).

Neste contexto, a adesdo ao regime te-
rapéutico, que inclui terapéutica farmaco-
l6gica, praticas de autocuidado, monitori-
zagao glicémica, alimentagdo saudavel, ati-
vidade fisica e cuidados com os pés, consti-
tui um elemento essencial para o controlo
metabdlico, a prevencdo de complicacdes e
a manutengao da autonomia funcional.
Contudo, alcangar niveis 6timos de adesao
continua a ser um desafio multifatorial, so-
bretudo na populagao idosa.

Evidéncia quantitativa mostra que as ta-
xas de adesao em idosos com DM?2 estao
frequentemente aquém do ideal. Num es-
tudo transversal realizado no Irdo, com 374
participantes, Amerzadeh et al. (2024) evi-
denciaram niveis reduzidos de adesdao me-
dicamentosa (média de 5,53 * 1,65 na es-
cala de Morisky) e praticas de autocuidado
inconsistentes. Os comportamentos mais
cumpridos foram os relativos a dieta pres-
crita, enquanto os mais negligenciados
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incluiam a monitorizagdo da glicemia e o
exame regular dos pés — cuidados funda-
mentais na prevengao de complicagdes. O
estudo identificou ainda fatores associa-
dos, como escolaridade, local de residéncia
e acesso a servicos de salde, reforcando a
complexidade que envolve a adesdo tera-
péutica (Amerzadeh et al., 2024).

Por outro lado, estudos qualitativos
complementam esse panorama ao explo-
rar as percecgdes e vivéncias dos idosos.
Maghsoudi et al. (2023), em entrevistas se-
miestruturadas com 20 idosos com DM2,
identificaram trés categorias centrais na
adesdo: alfabetizacdo em saude, apoio so-
cial e responsabilidade individual. Os auto-
res destacaram que lacunas de conheci-
mento sobre os beneficios e riscos do tra-
tamento, auséncia de suporte familiar e di-
ficuldades em manter motivacdo pessoal
surgem como barreiras significativas a ade-
sao. Este enquadramento qualitativo re-
for¢a que a adesao nao depende apenas de
prescricdo médica ou de recursos disponi-
veis, mas também da interacdo entre fato-
res cognitivos, sociais e motivacionais.

Assim, a integragdo das evidéncias
guantitativas e qualitativas permite com-
preender a adesdo como um fendmeno
multidimensional: mensurdvel através de
escalas de comportamento, mas também
vivido no quotidiano do idoso como uma
pratica que depende de literacia em saude,
redes de apoio e sentido de responsabili-
dade pessoal.

Diante deste cendrio, torna-se impera-
tivo avaliar e promover a adesao ao regime
terapéutico em idosos com DM2, ndo ape-
nas para otimizar o controlo glicémico, mas
também para reduzir complicacdes, preve-
nir fragilidade e preservar a qualidade de
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vida. O presente estudo transversal teve
como objetivo avaliar a adesao dos idosos
com DM2 ao regime terapéutico, contribu-
indo para o desenvolvimento de estraté-
gias mais ajustadas as necessidades desta
populacdo.

METODOLOGIA

Realizou-se um estudo exploratério,
descritivo, transversal e de abordagem
guantitativa. A amostra foi nao probabilis-
tica, por conveniéncia, constituida por 30
pessoas idosas com Diabetes Mellitus Tipo
Il, acompanhadas em consulta de enferma-
gem numa unidade local de saude do norte
de Portugal, todas com diagndstico de dia-
betes ha mais de 12 meses.Arecolha de da-
dos decorreu entre margo e junho de 2023,
mediante a aplicacdo de um questionario
estruturado que integrava trés componen-
tes: 1)dados sociodemograficos e clinicos;
2) Escala de Autocuidado com a Diabetes
(Summary of Diabetes Self-Care Activities —
SDSCA), instrumento amplamente validado
e utilizado na pratica clinica e investigacao,
gue avalia a frequéncia, durante os ultimos
sete dias, de comportamentos de autocui-
dado relacionados com a diabetes. Engloba
dimensdes como a adesdo ao plano ali-
mentar, a pratica de atividade fisica, a mo-
nitorizacao da glicemia capilar, o cuidado
com os pés, a tomada de medicacdo e o ta-
bagismo. Cada item é respondido em es-
cala de 0 a 7 dias, sendo que valores mais
elevados traduzem maior adesdo as prati-
cas de autocuidado; 3) Questionario de Co-
nhecimentos sobre a Diabetes (Diabetes
Knowledge Questionnaire — DKQ24) — cons-
tituido por 24 questdes de escolha multi-
pla, avaliando o nivel de conhecimento das
pessoas com diabetes relativamente a
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fisiopatologia da doenga, regime terapéu-
tico, monitorizacao, dieta, atividade fisica e
prevencdao de complicacdes. A pontuacdo
final corresponde ao numero de respostas
corretas, variando entre 0 e 24, sendo que
valores mais elevados indicam maior co-
nhecimento.

O tratamento estatistico dos dados foi
realizado com recurso ao software IBM
SPSS Statistics, versdo 26, incluindo analise
descritiva (frequéncias absolutas, percen-
tagens, médias e desvios-padrao) para ca-
raterizacdao da amostra e das variaveis em
estudo.

RESULTADOS

A amostra foi composta por 30 idosos
com Diabetes Mellitus Tipo Il, dos quais
aproximadamente 50.00% tinham idades
entre os 70 e 79 anos. A maioria era do
sexo feminino (55.00%), casada (65.00%) e
reformada (80.00%). Em termos de escola-
ridade, 40.00% tinham apenas o 4.2 ano,
enqguanto apenas 5.00% possuiam licencia-
tura; 15.00% residiam em lares.

Relativamente a terapéutica, 70.00% re-
feriram utilizar antidiabéticos orais, 17.00%
insulina e os restantes combinavam ambos
os regimes. As complica¢des reportadas in-
cluiram episédios de hiperglicemia
(7.00%), hipoglicemia (13.00%) e retinopa-
tia (3.00%).

No que respeita aos habitos alimenta-
res, nos sete dias anteriores ao inquérito,
43.00% afirmaram seguir uma alimentagao
saudavel e 48.00% uma dieta recomen-
dada pelo profissional de saude. O con-
sumo de bebidas alcodlicas foi referido por
25.00% durante as refeicdes e por 5.00%
fora das mesmas. Quanto ao consumo de
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agucar, 10.00% adogaram bebidas e
13.00% ingeriram doces.

A pratica de atividade fisica foi baixa:
apenas 3.00% praticaram alguma atividade
e 10.00% realizaram pelo menos 30 minu-
tos de exercicio em algum dos ultimos sete
dias.

No que toca aos cuidados com o0s pés,
70.00% examinaram-nos regularmente,
30.00% inspecionaram o interior dos sapa-
tos, 70.00% lavaram e examinaram os pés
e 60.00% secaram os espacos interdigitais.
Em relagdo ao tabagismo, 60.00% nunca
fumaram e 30% tinham deixado de fumar
ha mais de dois anos.

Quanto a adesdao medicamentosa, todos
os participantes relataram tomar a medica-
¢do conforme prescrita, mas apenas
20.00% referiram cumprir corretamente a
autoadministragdo de insulina. No que diz
respeito a monitorizagdo glicémica, 37.00%
tinham sido aconselhados a realiza-la e
apenas 23.00% afirmaram fazé-lo diaria-
mente na semana anterior.

No conhecimento sobre a diabetes
(DKQ24), verificou-se que 90.00% reconhe-
ceram 0 consumo excessivo de acucar
como prejudicial e 87.00% identificaram o
aumento da glicemia como consequéncia
da doenga nao tratada. Quanto a etiologia,
40.00% atribuiram-na a resisténcia a insu-
lina, enquanto 33.00% acreditavam estar
relacionada com o0s rins. A maioria
(83.00%) reconheceu o carater hereditario
da doenga e 47.00% afirmaram que a dia-
betes nao tem cura. Relativamente ao tra-
tamento, 53.00% ndo souberam responder
sobre a relacdo entre exercicio fisico e ne-
cessidade de insulina, e 47.00% desconhe-
ciam a importancia relativa da medicagao
em comparacdo com a dieta e o exercicio.
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Contudo, 70.00% reconheceram a necessi-
dade de cuidados especificos ao cortar as
unhas dos pés e identificaram a diabetes
como causa de neuropatia periférica. Por
outro lado, 40.00% ndo tinham conheci-
mento de que a dieta para diabéticos deve
assentar em escolhas alimentares equili-
bradas e ndao em “alimentos especiais”.

DISCUSSAO

O presente estudo evidencia um padrao
frequentemente descrito em populagdes
idosas com Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2):
elevada adesado a terapéutica medicamen-
tosa contrastando com défices relevantes
em praticas de autocuidado, nomeada-
mente a monitorizagdo glicémica, a pratica
de atividade fisica e os cuidados com os
pés. Essa discrepancia sugere que, para
muitos idosos, a medicacdo é percebida
como o principal eixo do tratamento, en-
guanto os comportamentos de autocui-
dado, mais exigentes em termos de moti-
vacdo e rotina diaria, sdo menos valoriza-
dos.

Estes resultados estdao em consonancia
com a investigagdo de Amerzadeh et al.
(2024), que identificaram exatamente as
mesmas fragilidades entre idosos com
DM2, e com Maghsoudi et al. (2023), que,
numa abordagem qualitativa, demonstra-
ram que a literacia em saude, o apoio social
e a responsabilidade individual sdao deter-
minantes centrais da adesdo. No nosso es-
tudo, as lacunas de conhecimento observa-
das, relativamente ao impacto do exercicio
no controlo glicémico, confirmam a impor-
tancia da literacia em saude como barreira
significativa ao autocuidado eficaz.

No contexto portugués, Vieira e Santos
(2020) mostraram que apenas 62,3% dos
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doentes com DM2 apresentavam boa ade-
sdo a medicacdo, sendo a ndo adesdo asso-
ciada a piores niveis de hemoglobina gli-
cada, sintomas depressivos, viver sozinho e
habitos tabagicos. Embora a nossa amostra
tenha relatado adesao medicamentosa to-
tal, é plausivel que exista algum viés de de-
sejabilidade social, ja que outros estudos
nacionais sugerem taxas substancialmente
mais baixas.

Por sua vez, Oliveira & José (2022) sali-
entam que a promogao da adesdo terapéu-
tica deve assentar em intervencgdes educa-
tivas consistentes, conduzidas sobretudo
pelos enfermeiros, de forma a capacitar os
doentes para um autocuidado efetivo. Este
enfoque é corroborado pelo nosso estudo,
gue identificou conhecimentos insuficien-
tes sobre alimentagao, exercicio e compli-
cacOes da diabetes.

Mais recentemente, Lim et al. (2025),
em idosos acompanhados em contexto de
cuidados domicilidrios, demonstraram que
fatores como supervisdao da medicagado,
simplificagdo do regime terapéutico e su-
porte familiar ou institucional estdo positi-
vamente associados a adesdo. Esta perspe-
tiva é relevante para interpretar os nossos
resultados: uma parte dos participantes vi-
via em lares, onde a supervisao pode terin-
fluenciado a adesdo reportada, mas nao
necessariamente assegurou mudangas
consistentes no comportamento de au-
tocuidado.

Em sintese, os nossos resultados refor-
¢am que a adesdo terapéutica em idosos
com DM2 deve ser entendida como um fe-
ndmeno multidimensional, influenciado
por fatores clinicos, cognitivos, emocionais
e sociais. A medicacdo tende a ser cum-
prida, mas as praticas de autocuidado
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continuam insuficientes, exigindo uma
abordagem integrada que va além da pres-
cricdo, envolvendo: 1) programas educati-
vos personalizados, adaptados ao nivel de
literacia; 2) envolvimento da familia e cui-
dadores, para reforgar rotinas e supervisio-
nar praticas; 3) simplificacdo terapéutica,
sempre que possivel; 4) intervencdes co-
munitarias e de enfermagem, orientadas
para estilos de vida saudaveis. Esta perspe-
tiva integradora é consistente com a litera-
tura, que aponta que a adesdao otima de-
pende de multiplos fatores: motivacionais,
cognitivos, emocionais e relacionais
(Maghsoudi et al., 2023; Oliveira & José,
2022; Vieira & Santos, 2020).

CONCLUSAO

Este estudo permitiu evidenciar que, en-
tre idosos com Diabetes Mellitus tipo 2, a
adesdo ao tratamento é heterogénea: en-
guanto a terapéutica medicamentosa
surge como o comportamento mais consis-
tente, praticas fundamentais de autocui-
dado como a monitorizagdo regular da gli-
cemia, a atividade fisica e os cuidados com
0s pés, permanecem insuficientemente re-
alizadas. Esta dissociagao confirma a ten-
déncia descrita na literatura, em que a me-
dicacdo é frequentemente percebida como
pilar central do tratamento, em detrimento
de mudangas comportamentais mais exi-
gentes. Os resultados reforcam que a ade-
sdo terapéutica em idosos ndo pode ser en-
tendida de forma unidimensional, mas sim
como um fenédmeno influenciado por fato-
res clinicos, cognitivos, psicossociais e con-
textuais. Neste sentido, para além do
acesso a medicamentos, importa investir
em programas educativos personalizados,

conduzidos por enfermeiros, que
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promovam literacia em saude, adaptem as
recomendacdes ao perfil sociocultural dos
idosos e fortalecam a motivacdo para o au-
tocuidado. O envolvimento da familia e dos
cuidadores, a simplificacdo dos regimes te-
rapéuticos e a supervisdo em contextos co-
munitarios ou domicilidrios assumem-se
como estratégias promissoras para aumen-
tar a adesao global. Paralelamente, a avali-
acao da adesao deve ser complementada
por métodos objetivos, de forma a reduzir
o viés de autorrelato e a permitir uma mo-
nitorizagao mais precisa.

Destaca-se a necessidade de estudos
com amostras mais alargadas e representa-
tivas, capazes de identificar determinantes
especificos da adesdo em diferentes con-
textos de cuidados. Apenas com uma abor-
dagem integrada, que va além da medica-
¢do e considere as dimensdes sociais e cul-
turais do envelhecimento, serd possivel al-
cancgar um controlo metabdlico sustentado
e uma melhoria efetiva da qualidade de
vida dos idosos com DM2.
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