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RESUMO: O objetivo deste estudo foi analisar a qualidade de vida em individuos com diabetes
mellitus tipo 2 em relagdo aos medicamentos em uso.Estudo transversal, descritivo e analitico.Perfil
clinico tragado identificando condi¢des de satide, fator de risco cardiovascular e uso de medicamentos.
Qualidade de vida avaliada através do WHOQOOL-bref. A normalidade foi verificada através do teste
de Kolmogorov-Smirnov e o teste U de Mann Whitney foi utilizado para comparagdo entre as varidveis
nao paramétricas.Foramavaliados 182 individuos com média de idade de 61,84+9,7 anos. A amostra foi
composta, maioritariamente, por mulheres (62,6%) e idosos (>60 anos). Ao analisar os dados
constatou-se a prevaléncia de individuos hipertensos (75,8%), obesos (50,9%) e sedentdrios (55,5%).
Foi encontrada relagdo do uso de medicamentos com o declinio da qualidade de vida em individuos
diabéticos. Considerando a complexidade do tratamento,o uso de alguns medicamentos implicam ao
paciente dificuldade em aderir-se a ele € manter uma boa qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Diabetes mellitus tipo 2, qualidade de vida, agentes anti-hipertensivos, agentes
hipoglicemiantes, agentes antilip€micos.

INTRODUCAO

Dentre as patologias cronicamente definidas, o diabetes mellitus apresenta-se como uma das doengas
mais comuns, que acarreta a populagao portadora, diretrizes complexas em relagdao ao seu tratamento,
exigéncias quanto a dieta, enquadre a um estilo de vida adequado e a correta adesdo ao tratamento.
Considerando ainda o patamar de evolugdo epidemiologica e aumento do indice das morbidades
voltadas a doenca diabética, contribui a um acentuado declinio na qualidade de vida(Miranzi, Ferreira
et al. 2008, Gomes-Villas Boas, Foss et al. 2012)
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METODOLOGIA

Estudo transversal, descritivo e analitico, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNIJUI n°
91/2010. A amostra, selecionada por técnica de amostragemestratificada proporcional, foi composta
por individuos com diabetes mellitus tipo 2 do meio urbano e cadastrados em estratégia de satde da
familia (ESF).

Os participantes obtiveram o perfil clinico tragado para identificar as condigdes de satde e os fatores de
risco cardiovascular. Foi solicitado aos individuos que apresentassem a receita de medicamentos da
qual estd fazendo uso e esses foram listados conforme a sua classificagdo. Para avaliar a qualidade de
vida, foi aplicado o protocolo WHOQOOL-bref que consta de 26 questdes para analisar a qualidade de
vida, condi¢des de satide e sentimentos nas tltimas duas semanas. O questionario ¢ dividido em quatro
dominios (qualidade de visa especifica, dominio fisico, psicologico, relagdes sociais e meio-ambiente).
A andlise dos dados foi feita através do programa SPSS 18.0 (Chicago, IL, EUA). Os dados estdo
apresentados em frequéncia relativa e absoluta, média e desvio-padrao. A normalidade foi verificada
através do teste de Kolmogorov-Smirnov e o teste U de Mann Whitney foi utilizado para comparacao
entre as varidveis ndo paramétricas. Todos os testes realizados com um intervalo de confianga de 95%,
sendo considerado significativo p<0,05.

RESULTADOS

Os 182 individuos avaliados obtiveram média de idade de 61,8+9,7 anos. A amostra foi composta,
maioritariamente, por mulheres 62,6% e por idosos (>60 anos). Ao analisar os dados constatou-se a
prevaléncia significativa de individuos hipertensos (75,8%), obesos (50,9%) e sedentarios
(55,5%).0bservou-se que o género feminino apresentou maior prevaléncia de fatores de risco
cardiovasculares do que os homens, tais como a HAS (F=79,8%; M=69,1%), obesidade (F=55,7%;
M=42,6%), sedentarismo (F=57,9%; M=51,5%) e estresse (F=53,5%; M+47,1%), conforme tabela 1.
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Tabela 1- Caracterizag@o dos individuos com diabetes mellitus tipo 2.

Conforme apresentado na Figura 1, entre os medicamentos de uso continuo mais frequénte,
encontraram-se os hipoglicemiantes (89,9%), os anti-hipertensivos (71,0%) e os diuréticos (50,9%).
Paralelamente as evidéncias expostas nesse estudo, Kithn e Aratjo (Kuhn and Aratjo
2008)publicaram, em seu trabalho,aprevaléncia de anti-hipertensivos e diuréticos na selecdo de
medicamentos utilizados pela maioria dos individuos diabéticos.
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Figura 1- Frequéncia do uso de medicamento nas diferentes classificagdes.

Um estudo realizado por Jéia LC et al, em Botucatu (Joia, Ruiz et al. 2007). Assim como Ryff{Ryff
1989)avaliou a qualidade de vida nos idosos residentes no municipio, no qual se identificou como
maiorsatisfacdo com a vida, dentre aspectos domiciliares e psicologicos positivos, o individuo ndo ser
portador da doenca diabética, pelo alto indice de morbidade ocasionado pela patologia. Sua populagao
de estudo considerou a satde indispensavel a boa qualidade de vida, sendo eleito o diabetes mellitus
como morbidade responséavel pela infelicidade e insatisfagao

Autor(Lopez, Mejia et al. 1996) atribuiu um conceito a qualidade de vida relacionada a saude,
descrevendo sua representacao perante uma vida satisfatoria e saudavel. A interrup¢ao desse estado de
equilibrio se da por disfungdes do organismo, momentos de desvio do estado psicologico e o tratamento
medicamentoso. Com relacao & qualidade de vida dos individuos da amostra no presente estudo, todas
as médias dos dominios do WHOQOOL-bref mostraram-se boas, destacando-se o dominio
meio-ambiente com média de 141,1+6,9 e o dominio relagdes sociais com média de 97,5£16,8. Em
geral, pode-se dizer que a qualidade de vida dos individuos esta boa.

Paiva(de Paiva, Bersusa et al. 2006)citou em seu estudo, a relacdo entre bem estar do paciente e a
medicacdo em uso,concluindo que o motivo de declinio da qualidade de vida, alto indice de internagao
entre diabéticos e hipertensos e uma certa resisténcia quanto a correta adesdo ao tratamento, esta
relacionado ao dificil acesso gratuito aos medicamentos prescritos, resultando em utilizacao de outras
alternativas como auto medicacdo e uso somente com manifestagdo de sintomas de exacerbacdo da
doenga.

Coerente aos resultados encontrados no presente estudo, pesquisas relacionadas ao assunto demonstram
a depressdo e a md qualidade de vida dos diabéticos, analogas a resisténcia dos pacientes quanto ao
tratamento, as mudangas no estilo de vida e controle glicémico. Acarretando ndo somente prejuizo a
saude do individuo, como também alto custo para a satde publica(Cuijpers and Smit 2002, Lustman
and Clouse 2005, Koopmans, Pouwer et al. 2009)

Quando comparados os diferentes dominios do WHOQOOL-bref com a frequéncia do uso de
medicamentos, nas suas diferentes classificagdes, foi observado diferenga estatisticamente significativa
entre alguns dominios abordados no questionario. Individuos que fazem uso de hipoglicemiante,
anti-hipertensivo e diurético apresentaram maior prevaléncia de insatisfagdo em relacdo ao
meio-ambiente, comparados com os que ndo fazem uso desses medicamentos.

Em relagdo ao dominio psicologico, os usudrios de anti-hipertensivo assumiram maior indice de
transtornos e sentimentos negativos. Ao questionamento especifico da qualidade de vida, observou-se a
presenga de negatividade significativa perante os diabéticos em tratamento com antiulceroso em
relacdo aos que ndo fazem uso desse medicamento. J4 no dominio relagdes sociais, a prevaléncia de
insatisfagdo deu-se por parte de individuos usuérios de antilipémico, comparado aos ndo usuarios
(tabela 2).
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Tabela 2- Comparacao entre a qualidade de vida dos individuos com diabetes mellitus tipo 2 € o uso de medicamentos de
diferentes classificagdes.

CONCLUSAO

Em conformidade ao objetivo abordado, evidencia-se a relagdo do uso de medicamentos com o declinio
da qualidade de vida em individuos diabéticos. Sendo estabelecido o grau de complexidade do
tratamento para controle metabdlico e patologias/complicagdes associadas. Mudancas no estilo de vida,
educacao em saude e uso de medicamentos sdo parametros que implicam ao paciente dificuldade em
aderir-se ao tratamento e manter uma boa qualidade de vida.
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