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Effect of attitudes and empowerment for self-care in diabetes mellitus
Efecto individual de las actitudes y empoderamiento para el autocuidado en diabetes mellitus

RESUMO

Objetivo: verificar individualmente se as mudancas ocorridas para as variaveis Atitudes Psicologicas e Empoderamento nos participantes em um
programa de educagao para o desenvolvimento do autocuidado em diabetes podem ser justificadas a intervencao. Método: estudo quase experi-
mental de avaliagao pré e pés-intervencao com 72 participantes com Diabetes Mellitus tipo 2. As variaveis dependentes foram Atitudes Psicologi-
cas e Empoderamento e a variavel independente, a educagao em grupo. Avaliou-se o indice de mudanca confiavel e a significancia clinica, propostos
pelo Método JT. Resultados: o indice de mudanca confiavel para atitude apresentou mudanca clinica significativa para 61,1% (44) dos participantes,
enquanto para o empoderamento, a melhora ocorreu para apenas 36,1% (26). Quanto a significancia clinica ndo houve melhoras atribuidas a inter-
vengao para atitude e empoderamento. Conclusao: a melhora dos escores das atitudes psicologicas dos participantes foi atribuida a intervencao,
indicando que o usuario desenvolve as habilidades para o autocuidado.

DESCRITORES: Diabetes mellitus tipo 2; Autocuidado; Atitude; Educagao em salde; Atencao primaria a sadde.

ABSTRACT

Objective: to individually verify whether the changes that occurred for the variables Psychological Attitudes and Empowerment in the participants
in an education program for the development of self-care in diabetes can be justified by the intervention. Method: a quasi-experimental study of
pre- and post-intervention assessment with 72 participants with type 2 Diabetes Mellitus. The dependent variables were Psychological Attitudes
and Empowerment and the independent variable, group education. The reliable change rate and clinical significance, proposed by the JT Method.
Results: the reliable change rate for attitude showed significant clinical change for 61.1% (44) of the participants, while for empowerment, the
improvement occurred for only 36.1% (26). As for clinical significance, there were no improvements attributed to the intervention for attitude and
empowerment. Conclusion: the improvement in the participants' psychological attitudes scores was attributed to the intervention, indicating that
the user developed the skills to self-care.

DESCRIPTORS: Diabetes mellitus type 2; Self care; Attitude; Health education; Primary health care.

RESUMEN

Objetivo: verificar individualmente si los cambios ocurridos para las variables Actitudes Psicolégicas y Empoderamiento en los participantes de un
programa de educacion para el desarrollo del autocuidado en diabetes pueden ser justificados por la intervencion. Método: estudio cuasi-experi-
mental de evaluacion pre y post intervencion con 72 participantes con Diabetes Mellitus tipo 2. Las variables dependientes fueron Actitudes Psico-
|6gicas y Empoderamiento v la variable independiente, Educacion grupal. Se evalué la tasa de cambio confiable y Ia significacion clinica, propuesta
por el Método JT. Resultados: la tasa de cambio confiable para la actitud mostré un cambio clinico significativo para el 61,1% (44) de los participan-
tes, mientras que para el empoderamiento, la mejora ocurri6 solo para el 36,1% (26). En cuanto a la significacion clinica, no hubo mejoras atribuidas
a la intervencion para la actitud y el empoderamiento. Conclusion: la mejora en los puntajes de las actitudes psicologicas de los participantes se
atribuy6 a la intervencion, lo que indica que el usuario desarrollé habilidades para el autocuidado.

DESCRIPTORES: Diabetes mellitus tipo 2; Autocuidado; Actitud; Educacion en salud; Atencion primaria de salud
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INTRODUCAO

Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) ¢
uma condi¢do cronica prevalente
permanecendo com morbimorta-
lidade crescente em todo o mundo, com
463 milhoes de adultos com DM no ano
de 2019, com estimativa de 700 milhoes
para 2045. Apresenta baixa taxa de ade-
$A0 a0 tratamento, uma vez que impoe
desafios para as praticas de autocuidado'.

A pritica de autocuidado ¢ uma ma-
neira eficaz para alcancar o controle do
diabetes ¢ niao depende apenas do co-
nhecimento e conscientizagio sobre a
doenga, mas também requer um compor-
tamento ativo do individuo em realizar
exercicios fisicos, controle alimentar e
atitudes mentais positivas, a fim de man-
ter a vida, a satde e o bem-estar>.

As préticas de autocuidado, pautadas
no empoderamento, sio apoiadas na pro-
blematizagio para aquisi¢io de conheci-
mentos, nas habilidades ¢ atitudes para o
autocuidado®. Esta abordagem enfoca o
problema e a resposta da pessoa, sempre,
com estimulo & reflexdo para conclusoes
corretas, num processo de troca e cumpri-
mento de metas para o autocuidado’.

Neste sentido, no Brasil, foi realizado
um ensaio clinico randomizado com o
objetivo de avaliar o efeito de um pro-
grama educativo para o empoderamento
e o autocuidado do usudrio com DM23.
Com este programa, os participantes do

grupo intervencio apresentaram melho-
ra significativa no controle glicémico em
comparagio ao grupo controle. Entretan-
to, o efeito da intervencio em Ambito in-
dividual, ou seja, o quanto os resultados
(diminui¢io da hemoglobina glicada,
melhora na escala de empoderamento e
atitudes) podem ser imputados as ativi-
dades de educacio para estimular o auto-
cuidado em DM (programa educativo) e
quanto estes resultados podem ser gene-
ralizados, nio foram mensurados.

Para esta mensuragao, principalmen—
te direcionada para a investigagio da
significAncia clinica dos resultados obti-
dos, destaca-se a proposta de Jacobson ¢
Truax (JT) ou Método J T6. Este método
relaciona a andlise da significAncia clinica
com a verificagio da confiabilidade das
mudangas obtidas.

O Método JT parte do principio que
a interven¢io educacional proposta, ¢
capaz de produzir mudanca confidvel ¢
clinicamente efetiva quando se compara
medidas pré e pds-intervengio. A partir
deste método surgem questionamentos
se para um programa de educagio para
o desenvolvimento do autocuidado de
usudrios com DM, o indice de mudanca
confidvel pode ser atribuido ao progra-
ma enquanto intervengao ou se seria um
artefato ou erro de medida. E em relacio
A significAncia clinica, se o programa fez
uma diferenca real na vida do usudrio,
fazendo com que a intervencio seja rele-
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vante para o desenvolvimento de autocui-
dado™.

Nesta perspectiva, este estudo tem
como objetivo verificar individualmente
se as mudangas ocorridas para as varidveis
atitudes e escala de empoderamento nos
participantes em um programa de educa-
¢do para o desenvolvimento do autocui-
dado em diabetes podem ser justificadas
a intervengao.

METODO

Estudo quase experimental com de-
lineamento de avaliagio pré e pds-inter-
vengdo com grupo intervencio (GI) de
usudrios com Diabetes Mellitus tipo 2
(DM2) pertencentes a Estratégia de Sau-
de da Familia (ESF) de um municipio da
regido Centro-Oeste de Minas Gerais,
Brasil.

Para este estudo foram analisados
os 72 participantes do GI provenientes
de um ensaio clinico randomizado por
clusters, realizado entre janeiro de 2015
¢ janeiro de 2016. Foram eleitos usudrios
com idade entre 30 ¢ 79 anos, diagndsti-
co de DM2, com capacidade visual, audi-
tiva ¢ locomotora para realizar atividades
de autocuidado como, atividade fisica e
alimentacio, disponibilidade para com-
parecer aos grupos educativos e possuir
contato telefonico para monitoramento
da intervengao®".

A intervencio desenvolveu-se em trés
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ciclos, resultando em sete encontros em
grupo. Nos dois primeiros ciclos os usu-
4rios tiveram trés encontros e o ultimo
ciclo com um dnico encontro. O traba-
lho foi pautado na mudanga de estilo de
vida e foi utilizado o Protocolo Mudanca
de Comportamento em Diabetes Melli-
tus."” O objetivo era estimular a reflexio
acerca dos problemas que impediam a
realizacio do autocuidado, ¢ assim, de-
senvolver metas possiveis de serem al-
cangadas possibilitando melhor adesio e
empoderamento para as priticas de auto-
cuidado™

No primeiro ciclo, com trés encon-
tros em grupos, as temdticas discutidas
referem-se aos sentimentos, problemas
¢ significados dos usudrios sobre viver
com diabetes, alimentagio saudavel, fre-
quéncia alimentar, ingestio de fibras e
prética de atividade fisica. No segundo
ciclo, também com trés encontros, traba-
lhou-se com as complica¢ées do diabetes,
sentimentos ¢ significados de viver com a
condi¢io cronica de satde. O propdsito
foi identificar as barreiras para a realiza-
¢io do autocuidado. E no dltimo ciclo,
com um encontro, realizou-se uma auto-
avaliacao dos usudrios frente aos novos
comportamentos desenvolvidos ao longo
dos ciclos.

Em todos os encontros dos ciclos, o
facilitador do grupo convidava o usud-
rio a relatar suas experiéncias, facilida-
des ¢ desafios para o desenvolvimento
do autocuidado com diabetes mediante
a temdtica discutida em cada encontro.
A dinimica do grupo foi realizada em
forma de didlogo ¢ com apoio de mate-
riais ilustrativos que contribuiram para
reflexdes importantes pelo usudrio como
parte importante no processo educativo
para melhorar as atitudes psicoldgicas e
o desenvolvimento do empoderamento
para o autocuidado em diabetes.

No inicio do segundo e ultimo ciclo,
cada usudrio era convidado a relatar suas
experiéncias vividas apds os encontros re-
alizados, sobre as mudancas ocorridas ou
novos desafios para o autocuidado como
forma de avaliar os efeitos dos encontros
na vida do usudrio. Além disso, ao final

11304 saitdecoletiva = 2022; (12) N.80

dos encontros de cada ciclo, os usuérios
eram incentivados a construir uma meta
dentro de um plano de cuidados inseridos
no seu dia a dia. Ressalta-se que as metas
eram desenvolvidas pelos préprios parti-
cipantes mediante as etapas do Protocolo
Mudanca de Comportamento' por meio
da andlise da prépria vida ¢ barreiras
que impediam praticas de autocuidado
efetivas. O usudrio construia uma meta
decidindo sozinho sobre como realizar
¢ alcancar para melhorar a adesio com
cuidados com a satide. No intervalo dos
ciclos, os pesquisadores realizaram trés
contatos telefdnicos, pela necessidade da
manutencio do vinculo com os usudrios
¢ para incentivd-los a realizar as praticas
de autocuidado a partir das metas estabe-
lecidas’.

As varidveis dependentes foram a esca-
la de empoderamento para autocuidado
e atitudes psicoldgicas em relagio ao dia-
betes. A hemoglobina glicada (HbA1lc)
também foi apresentada antes e apds a
intervenc¢io como medida de efeito da
intervencdo. A varidvel independente se
refere aos grupos educativos no GI (prd-
ticas educativas em DM2).

Na coleta dos dados, realizada antes e
apds a intervencio, para a varidvel empo-
deramento, foi utilizada a escala de em-
poderamento para autocuidado em DM
(DES-SF) que se refere a capacitagio para
o cuidado com diabetes'”. O questiondrio
possui oito afirmativas onde s3o pontua-
das utilizando a escala de Likert de cinco
pontos. O respondente demonstra sua
concordincia conforme as alternativas
“discordo totalmente” (um ponto) até
“concordo totalmente” (cinco pontos).
A pontuagio final ¢ calculada por meio
da média das notas de cada uma das oi-
tos afirmativas, considerando o intervalo
entre 3,8 — 5,0 pontos, média 2,4-3,7, ¢
baixa, de 1-2,3.

A atitude psicoldgica foi medida pelo
instrumento ATT-19, constituido por
dezenove itens que descrevem as respos-
tas emocionais em relagio ao diabetes.
Cada item ¢ respondido com auxilio da
escala de Likert de cinco pontos partin-
do de “grande discordancia” até “grande

concordancia”. A pontuagio ¢ de 19 a 95
pontos. No entanto, considera-se uma
atitude positiva acerca do DM o respon-
dente que conseguir alcangar escore mi-
nimo de 70 pontos".

A fim de verificar se as mudancas ocor-
ridas individualmente no GI podem ser
justificadas 3 intervencgio em grupo c as
varidveis atitudes e empoderamento apre-
sentaram significAncia clinica, mostra-se
pertinente analisar se o resultado de res-
posta clinica individual ¢ confidvel e cli-
nicamente relevante. Para tanto, as mu-
dancas foram analisadas individualmente
permitindo que o usudrio fosse compara-
do com o seu préprio desempenho. Para
isso, optou-se pelo Método J T de Jacbson
¢ Truax que permite uma andlise compa-
rativa entre escores pré e pos-intervengao
para avaliar se as diferencas entre eles re-
presentam mudancas confidveis ¢ se sio
clinicamente significativas™.

O Método JT ¢ representado pelo In-
dice de Mudanca Confiavel (IMC) ¢ a
Significincia Clinica (SC), operacionali-
zados ¢ calculados com base em critérios
que incluem erro-padrio, desvio-padrio
¢ de confiabilidade do instrumento de
medida, denominada a consisténcia in-
terna’.

O IMC permite verificar se a variacio
pré ¢ pds-intervencio pode ser conside-
rada uma mudanca confidvel, atil como
medida de validade interna para deter-
minar se as mudangas nio se devem a um
erro de medida6. Enquanto a SC per-
mite verificar se a intervencio produziu
mudangas efetivas na vida dos usudrios a
ponto de alcancar padroes esperados de
melhora com a saade™

Considera-se uma mudanca clini-
camente significativa quando o escore
inicial do individuo altera-se apds a in-
tervengdo, deixando de ser membro de
uma populagio disfuncional passando a
situd-lo como integrante de uma popula-
cao funcional®’.

Assim, Jacobson e Truax propoem trés
critérios para analisar se uma mudanca
pode ser considerada clinicamente sig-
nificativa: A- dispoe-se de dados norma-
tivos para uma populagio nio-clinica.
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Uma mudanga serd considerada clinica-
mente relevante se a diferenga entre pré
e pos-intervencio for de, no minimo,
dois desvios padrio acima da média pré-
-intervencao. Neste critério, o individuo
¢ colocado para fora da distribuicio da
populag¢io disfuncional; B- ha disposicio
de dados normativos sobre a distribuicio
dos escores da populagio funcional. E
considerada uma mudanca clinicamente
relevante quando o escore pds-interven-
¢io desloca o individuo para dentro da
populagio funcional. Seus escores pos-
-intervencdo situam-se dentro do inter-
valo que comeca no ponto de corte repre-
sentado pela média menos dois desvios
padrio dessa populagio ¢; C- apds uma
interven¢io uma mudanca clinicamen-
te relevante coloca o individuo o mais
proximo da distribui¢io funcional. A
partir do escore final o individuo ¢ situ-
ado acima do ponto definido pela média
mais dois desvios padrio da populacio
disfuncional ¢ acima também da média
menos dois desvios padrio da populagio
disfuncional.

Nesse sentido, ao analisar os resul-
tados pelos critérios do Método JT, foi
considerada a média dos usudrios dos
escores obtidos pelos usudrios do GI na
pré-intervencio para atitude (M= 62,1;
DP=11,2) e empoderamento (M=3,67;
DP=0,45). Ao calcular a diferenca entre
pré e pds-intervengio para cada uma das
varidveis, obteve-se dois desvios padrio
acima da média pré-intervengio. Partin-
do desta andlise, empregou-se o critério
C para o célculo de ponto de corte da
significincia clinica que categoriza dados
normativos da distribui¢io dos escores
da populagio funcional ¢ da disfuncional
(indicadores positivos estardo acima do
ponto de corte ¢ negativos, abaixo dele).

Desta forma, foi realizada individual-
mente a andlise das mudangas do grupo
intervengio com 72 usudrios representa-
dos em gréficos de dispersao, sendo o cixo
x escores referentes a pré-intervengio e
no eixo y escores do pds-intervencio.

No gréfico, foi considerada mudanga

clinicamente significativa, a 4rea de in-
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tersecdo do tracado vertical e horizontal.
Para tabulacio ¢ tratamento dos dados,
utilizou-se Microsoft Office Excel e o
programa SPSS (Statistical Package for
the Social Science), versio 20.0.

Este estudo foi aprovado pelo Co-
mité de Etica sob o registro CAAE
22372013.2.0000.5149 e os participan-
tes assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

RESULTADOS

Na andlise com testes inferenciais para
grupos (paramétricos e ndo paramétri-
cos) identificou-se significAncia estatis-
tica da HbAlc entre os participantes
do GI (HbAlctempo inicial= 8,3% e
HbAlc tempo final= 7,3%). A redugio
da HbAlc demonstra que a intervengio
melhorou a capacidade dos usudrios em
realizar o autocuidado com a melhora
do controle glicémico e aumento dos es-
cores nas escalas de atitudes psicoldgicas
(ATT-19) e empoderamento (DES-SF).

Estaandlise contempla a média de melho-

ra do grupo ¢ nio a melhora individual.

Conforme os objetivos enunciados,
a fim de verificar individualmente se as
mudangas ocorridas no GI podem ser
justificadas a intervencio c sc estas vari-
4veis também apresentaram significAncia
clinica, verificou-se o IMC e a SC das va-
ridveis atitudes e empoderamento.

As atitudes dos participantes da in-
tervengao apresentaram média no tempo
inicial de 62,1 ¢ no tempo final de 78,72,
com DP 11,2 ¢ erro do desvio padrio
(EPdif) .

Em relacio ao Indice de Mudan-
ca Confidvel (IMC), 61,1% (44) estio
acima do tracado da diagonal superior
e apresentam melhora que podem ser
atribuida A intervengio, 4,2% (3) estio
abaixo do tracado da diagonal superior
¢ apresentam piora que podem ser atri-
buida A intervencio, 34,7% (25) estio
localizados entre as linhas superior ¢ in-
ferior A bissetriz ¢ nio podem ser feitas
afirmacdes de melhora ou piora devido a
intervengao (Figura 1).

Em relacao 4 significAncia clinica, to-

Figura 1 - Grafico para Indice de Mudanca Confiavel (IMC) para escala de atitude
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Fonte: Autores, 2022
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dos os participantes jd se encontravam Figura 2 - Grafico para Significancia Clinica (SC) para escala de atitude
como uma populacio considerada fun-
cional, visto que apresentavam O €score
para atitudes com valor acima da média 100;
mais dois desvios padrio conforme de-
monstrado na Figura 2. 90!
Para a escala de empoderamento, os
participantes apresentaram média de 50!
3,67 no tempo inicial e 4,07 no tempo
final, com DP 0,45 ¢ EPif 0,29. 70
Em relacio ao Indice de Mudan- 60.
ca Confidvel (IMC), 36,1% (26) estio
acima do tracado da diagonal superior g 501 -
e apresentam melhora que podem ser £ o
atribuida 2 intervencio, 2,8% (2) estio é 4':':' :
abaixo do tragado da diagonal superior
e apresentam piora que podem ser atri- 304
buida 3 intervengio, 61,1% (44) estio 20,
localizados entre as linhas superior ¢ in-
ferior 4 bissetriz ¢ nio podem ser feitas 10
afirmacéoes de melhora ou piora devido a
intervengio (Figura 3). '«'-'é. 1630 30 46 S0 & 76 8 9 100
Em relagio a significAncia clinica, Pré-Intervent 3o
98,6% (71) participantes ja se encontra-

vam como uma populagio considerada T reTmE
funcional, visto que apresentavam o es-

core para atitudes com valor acima da J b )
Figura 3 - Grafico para Indice de Mudanca Confiavel (IMC) para escala de

média mais dois desvios padrio. Nio se
empoderamento

pode afirmar nada sobre mudanca de sta-
tus clinico para o sujeito S16 (1,4%), pois
encontra-se na faixa de incerteza, confor-
me demonstrado na Figura 4.

DISCUSSAO

O programa de intervengio aumen-
tou os escores das escalas de ATT-19 e
DES-SFentre os participantes do GI10.
Embora estatisticamente confidveis, es-
ses resultados evidenciam o progresso
geral observado no grupo intervencio,
nio sendo possivel avaliar a extensio da
mudanca individual ¢ se essa poderia ser
atribuida 4 interven¢io do programa.
Para esse questionamento, o Método JT
possibilitou conferir se a melhora nestas

escalas apresentou mudancas confidveis
e cfetivas, avaliadas separadamente pelo |
IMC e SC, a ponto de alcangar padroes 0‘%',)' 05 10 15 70 75 30 35 40 4% ©0
esperados de melhora com a satde de Pré-intervendsio

cada participante do GI. Os resultados
alcangados pelo programa intervengdo  Fonte: Autores, 2022
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sao uteis para oferecer respostas asserti-
vas as necessidades de satide do usudrio
com diabetes, ao considerar os impactos
das atitudes psicoldgicas e do empodera-
mento para o autocuidado, auxiliam no
controle glicémico.

Estudos experimentais que tiveram
respostas grupais positivas em inter-
vengdes educativas para o controle do
diabetes ao avaliar atitude ¢ empodera-
mento do usudrio com diabetes mellitus
destacam que os participantes apresen-
tam maior receptividade ao tratamento,
confianca ¢ melhora da capacidade de
cuidar de si apds participagio no progra-
ma educativo'*'*. Este fato demonstra que
grupos educativos podem contribuir para
o0 avango do conhecimento de estratégias
utilizadas para encorajar usudrios com
diabetes a fim de auxilid-los a assumir
atitudes benéficas ¢ empoderar-se diante
o tratamento para o alcance do autocui-
dado.

No entanto, esses resultados, nio
descartam que estudos experimentais
conduzidos em condicdes de assisténcia
A satide na forma de grupo possuem in-
dagacoes relacionadas a validade interna
da variabilidade dos resultados entre os
participantes de uma mesma intervengao.
Embora muitas investigagoes avaliem a
efetividade de intervengdes, de uma ma-
neira geral, as andlises sio fundamentadas
em medidas estatisticas inferenciais, o
que ndo permite avaliar se a variagio pré e
pds-intervencio poderia ser considerada
uma mudanca confidvel, ttil como medi-
da de validade'®'®*.

Assim, por meio da andlise do Método
JT, o IMC da escala AT'T-19 apresentou
mudanca clinica significativa, nao sendo
observado este mesmo resultado para
a escala DES-SE. Esta melhora indica,
no contexto do diabetes, que o usudrio
desenvolveu o seu potencial para tomar
decisoes sauddveis para realizar compor-
tamentos de autocuidado para o controle
glicémico”. Comumente, esse comporta-
mento estd atribuido ao conhecimento,
sentimentos, aceitagio do tratamento,
¢, sobretudo, o quanto os profissionais
de satde envolvidos no manejo clinico
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Figura 4 - Grafico para Significancia Clinica (SC) para escala de empoderamento
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conseguem estimular a autonomia do
usudrio ajudando-o a superar os desafios
vivenciados no cotidiano para o autocui-
dado com o diabetes. E possivel que
o IMC tenha sido melhor para atitude
do que para o empoderamento, por este
tltimo relacionar-se a um processo de
desenvolvimento da capacidade do usu-
drio em buscar solucoes para resolver
problemas didrios & medida que aumenta
sua autonomia na capacidade para cuidar
da prépria satde®. Isso implica, que em
um programa educativo com previsio de
inicio ¢ fim na realizacio das suas ativi-
dades, pode nio favorecer o tempo que
cada usudrio necessita para desenvolver
habilidades de assumir efetivamente a
responsabilidade por seu préprio cuida-
do, ou seja, tornar-se empoderado para o
autocuidado.

Em contrapartida, ao analisar a SC
das mudancas para atitude ¢ empodera-
mento, o programa educativo permitiu
aproveitamento positivo por parte dos

participantes para as escalas de ATT-19

DOI: https:/doi.org/10.36489/saudecoletiva.2022v12i78p11302-11317
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¢ DES-SF. Esta analise exige cautela, pois
a maior parte da amostra ja estava como
funcional, ou seja, estavam entre menos
dois e mais dois desvios padrio, que neste
estudo ¢ considerado ao acaso, visto que a
participacdo no estudo foi randomizada.
Este fato ¢ coerente com a teoria propos-
ta por Jacobson e Truax®?, que explicam
que um mesmo conjunto de dados pré e
pos-intervencao,pode apresentar dife-
rengas estatisticamente significativas que
nio serdo consideradas como mudangas
confidveis ou clinicamente relevantes.
Portanto, a melhora na atitude dos par-
ticipantes pode ser considerada uma mu-
danca confidvel, util como medida de va-
lidade interna, nio podendo ser atribuida
aum erro de medida.

O potencial do programa interven-
cao foi a utilizacio das escalas validadas
ATT-19 ¢ DES-SF que permitiram aos
participantes refletir ¢ perceber que deci-
soes adequadas e comportamentos saudé-
veis ajudam a controlar a glicemia, como
comprovado na redugio da HbA1cl0.

2022; (12) N.80 = satidecoletiva 11307
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Estes resultados possuem relevincia para
a saude publica, por apresentarem dados
da vida real, apresentados da mancira
como os usudrios realizavam o autocui-
dado anterior 2 intervencio ¢ como as
mudangas comportamentais refletem no
controle glicémico. E ainda, evidencia
uma estratégia possivel de ser realizada
no Ambito da educagio em satde para o
autocuidado em diabetes uma vez abor-
dou um ndmero grande de usudrios, de
unidades de satde diferentes na Atencio
Primdria 4 Satde.

Estudos experimentais na 4rea da sad-
de que utilizaram o Método JT ao avaliar
mudanga confidvel e clinicamente signi-
ficativa com resultados que se apoiaram
em escores avaliados por escalas, reco-
mendam este método pelo potencial
de mensurar a efetividade individual da

7150 trabalho e acompa-

intervengao
nhamento de pessoas com diabetes de-
mandam proposi¢io de metas ¢ estraté-
gias que facilitem a adesio ao tratamento,
assim como gerenciamento das emogdes
e atitudes que contribuem para o auto-
cuidado desta condi¢ao™?.

O estudo apresenta limitagdes com

destaque dos participantes apresentarem-

-s¢ funcionais para a média dos escores
de atitude e empoderamento, mesmo
apresentando HbAlc elevadas. Também
se ressalta que este tipo de intervengio
nio permite controlar o contato dos par-
ticipantes com meios de comunicagio e
contato com alternativas que influen-
ciam de alguma forma sua melhora em
atitudes ¢ empoderamento para o auto-
cuidado do DM. Principalmente para o
empoderamento, a dura¢io do programa
mais extensa poderia favorecer o desen-
volvimento deste aspecto. Como forma
de amenizar estas limitacoes, utilizou-se
escalas validadas (ATT-19 e DES-SF)
conforme recomendado na aplicagio do
Método JT** a participagdo no estu-
do foi randomizada ¢ anteriormente a
participagdo neste estudo, nenhum dos
clusters haviam participado deste tipo de
pesquisa e intervengao.

No contexto do diabetes, este tipo de
avaliacio proposta pelo Método JT, ana-
lisar a confiabilidade das mudancas entre
os escores pré e pds intervengao, sugere
aos profissionais da satide, empregar cs-
tratégias educativas especificas para cada
usudrio, como ferramenta complemen-
tar na conduta clinica como usudrio que

apresenta baixa pontuacio nas escalas
ATT-19 e DES-SF. Para o usudrio ¢ uma
oportunidade de melhorar os escores
¢ aumentar as suas chances de assumir
comportamentos confidveis ¢ clinica-
mente significativos durante o tratamen-

to para controle glicémico.
CONCLUSAO

Reconhece-se que a proposta de inter-
vengio ¢ necessdria por oferecer opgoes
assertivas para o controle da glicemia dos
usudrios que convivem com a dificulda-
de para o autocuidado do diabetes. No
entanto, o método JT demonstra uma al-
ternativa importante de investiga¢io para
intervengdes em grupo e analises indivi-
duais. Espera-se que o presente trabalho
contribua para destacar a potencialidade
deste tipo de andlise no contexto do usu-
drio com diabetes da Atencio Primdria &
Satde. E ainda, ajudar o profissional da
satde a efetivar uma prética clinica indi-
vidual de intervencio educativa capaz de
perdurar por toda a vida do usudrio ao
ajudé-lo a desenvolver atitudes psicoldgi-
cas positivas ¢ assim, empoderar-se para o
autocuidado do diabetes.
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