
Resumo

Na literatura destacam-se quatro grupos de

variáveis relacionadas com a adesão

terapêutica, como as doenças e os

tratamentos; os fatores intrapessoais; os

fatores interpessoais e os fatores ambientais.

A nacionalidade vem diversificar a já

diferente combinação destes fatores.

A WHO (2003) considera que no controle do

diabetes mellitus, há muito tempo, que a falta

de adesão ao tratamento, principalmente os

comportamentos relacionados com estilos de

vida, é um desafio que tem vindo a ser

frequentemente enfrentado na prática clínica

pelos profissionais de saúde. Assim, impõe-

se procurar estratégias de intervenção que

visem mudar os estilos de vida, melhorando

a adesão ao regime terapêutico nas pessoas

com

diabetes.

Problema e questões de 

investigação | Objetivos

Este estudo tem como objetivo comparar a

adesão ao regime terapêutico em utentes

com diabetes mellitus tipo2 em utentes com

nacionalidade portuguesa e francesa.
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Metodologia

O estudo carateriza-se como observacional,

descritivo analítico e transversal, dentro de uma

abordagem quantitativa). A colheita de dados

foi efetuada por entrevista, decorreu no

momento da realização da consulta de

enfermagem. O instrumento de recolha de

dados é composto pelo questionário da

avaliação das atividades de autocuidado com a

diabetes (AACD), de Bastos, Severo e Lopes

(2007) e questões de caraterização. A amostra

é constituída por 280 participantes

selecionados por conveniência, entre os quais

240 são de nacionalidade portuguesa e 40 são

de nacionalidade francesa.

Apresentação e discussão dos 

dados 

Dos 240 participantes que compõem a amostra,

maioritariamente masculina (55%), com idades

superiores a 65 anos (68,3%) e casados ou em

união de facto (63,3%).

Os resultados permitem verificar que na

alimentação geral, alimentação específica,

cuidados com os pés, no controlo da glicémia,

na toma da medicação e na adesão em geral,

são os portugueses que evidenciam médias

mais elevadas (26,27).

Conclusão

A amostra é maioritariamente portuguesa.

Confirmam-se diferenças ao nível da adesão

terapêutica no que respeita à alimentação

específica. Surgem como determinantes da adesão,

a idade e o estado civil. As diferenças verificadas

nos tamanhos dos dois grupos de nacionalidade

portuguesa e francesa constituem limitações à

presente investigação. Por outro lado, é imperativo o

estudo de outras variáveis sociodemográficas e

relacionadas com as respostas dos respetivos

sistemas de saúde. Nomeadamente, ao nível da

vigilância e controlo da doença efetuado pela

enfermagem. Pois este tem aqui uma especial

função centrada na capacitação da pessoa, face à

adesão terapêutica e à gestão da sua doença.

Resultados

Embora sejam os portugueses (Tabela 1)

aqueles que evidenciam médias mais elevadas

(26,27), a aplicação do teste t para amostras

independentes apenas confirmou a existência

de diferenças estatisticamente significativas

entre os dois grupos na alimentação específica

(p <0,001). Em relação com as variáveis de

caraterização e de forma global verificaram-se

diferenças estatisticamente significativas

(<0,001) em relação ao grupo etário

apresentando os indivíduos mais jovens

melhores índices de adesão (27,54) e; ao

estado civil, apresentando os casados ou em

união de facto melhores scores de adesão

(0,004).

Adesão terapêutica segundo a nacionalidade: 

utentes com diabetes mellitus tipo 2

Discussão

As médias de adesão ao regime terapêutico obtidas

no estudo são mais baixas que as verificadas por

Correia (2014) em que o valor médio de adesão foi

de 67,33, apresentando as mulheres uma maior

adesão. Também no estudo de Roos, Baptista e

Miranda (2015) foram verificadas médias de adesão

global superiores (44,94) às observadas na amostra

em estudo.

Tabela 1 - Comparação das médias de adesão ao 
tratamento segundo a nacionalidade.
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