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RESUMO: Introducdo: O diabetes mellitus € um distarbio metabdlico crénico que afeta
grande parcela da populacdo mundial, no Brasil o nimero de diabéticos vem crescendo
significativamente com o passar dos anos. A qualidade de vida destes pacientes esta inti-
mamente relacionada ao tratamento adequado que pode reduzir as complicagfes decor-
rentes da doenca. O estudo teve como objetivo identificar dificuldades no uso de insulinas
em pacientes da unidade de salde do municipio de Jaguaruana-CE que possam estar
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relacionados a falhas no tratamento. Métodos: Tratou-se de uma analise do tipo descri-
tivo, transversal e observacional com uma abordagem quantitativa, o questionario foi
aplicado aos pacientes no momento da consulta na Unidade Bésica de Saude (UBS). A
pesquisa ocorreu entre 0s meses de setembro a outubro de 2022 com mulheres e homens
insulinodependentes acima de 18 anos. Resultados: Os dados mostraram maior prevalén-
cia de mulheres, 20 (67%), a maior faixa etaria foi acima de 40 anos, 19 (63%) e a renda
familiar prevaleceu de 1 a 2 sal&rios minimos, 14 (47%). O profissional de prestou maior
orientagcdo quanto ao uso da insulina foi o enfermeiro, citado por 12 (40%) pacientes, 20
(67%) relataram armazenar a insulina na porta da geladeira, 22 (74%) relataram desco-
nhecer o motivo das aplicacGes dolorosas e 9 (30%) confirmam perder ou pular uma das
aplicacdes diarias. Conclusdo: Nota-se, portanto, a necessidade da atuacdo do farmacéu-
tico na saude da familia, na avaliacdo e orientacdo quanto ao uso correto das insulinas,
garantindo assim o uso racional e com maior eficacia.

PALAVRAS-CHAVE: Diabetes Mellitus; Insulinoterapia; Farmacéutico.

FACTORS THAT PREDISPOSE TO THE INAPPROPRIATE USE OF INSULIN
IN DIABETICS IN A HEALTH UNIT IN THE CITY OF JAGUARUANA-
CEARA

ABSTRACT: Introduction: Diabetes mellitus is a chronic metabolic disorder that affects
a large portion of the world population. In Brazil, the number of diabetics has been
growing significantly over the years. The quality of life of these patients is closely related
to adequate treatment that can reduce the complications arising from the disease. This
study aimed to identify difficulties in the use of insulin in patients at the health care
facility in the city of Jaguaruana-CE that may be related to treatment failure. Methods:
This was a descriptive, cross-sectional and observational analysis with a quantitative
approach, the questionnaire was applied to patients at the time of consultation in the Basic
Health Unit (BHU). The research occurred between the months of September to October
2022 with insulin-dependent women and men over 18 years. Results: The data showed
higher prevalence of women, 20 (67%), the highest age group was above 40 years, 19
(63%) and family income prevailed from 1 to 2 minimum wages, 14 (47%). The
professional who provided the most orientation regarding insulin use was the nurse,
mentioned by 12 (40%) patients, 20 (67%) reported storing insulin in the refrigerator
door, 22 (74%) reported not knowing the reason for the painful applications, and 9 (30%)
confirmed missing or skipping one of the daily applications. Conclusion: Therefore, it is
noted the need for the role of the pharmacist in family health, in the evaluation and
guidance on the correct use of insulin, thus ensuring the rational use and with greater
efficacy.

KEYWORDS: Diabetes Mellitus; Insulin Therapy; Pharmacist.

FACTORES QUE PREDISPONEN AL USO INADECUADO DE INSULINA EN
DIABETICOS DE UNA UNIDAD DE SALUD DE LA CIUDAD DE
JAGUARUANA-CEARA

RESUMEN: Introduccion: La diabetes mellitus es un trastorno metabolico crénico que
afecta a gran parte de la poblacién mundial, en Brasil el nimero de diabéticos viene
creciendo significativamente a lo largo de los afios. A qualidade de vida destes pacientes
estd estreitamente relacionada com um tratamento adequado que permita reduzir as
complicacOes decorrentes da doenca. O estudo teve como objetivo identificar
dificuldades no uso de insulinas em pacientes da unidade de saude do municipio de
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Jaguaruana-CE que possam estar relacionadas a falhas no tratamento. Método: Se trat6
de un andlisis descriptivo, transversal y observacional con abordaje cuantitativo, el
cuestionario fue aplicado a los pacientes en el momento de la consulta en la Unidad Bésica
de Salud (UBS). La investigacion ocurri6 entre los meses de septiembre a octubre de 2022
con mujeres y hombres insulinodependientes mayores de 18 afios. Resultados: Los datos
mostraron mayor prevalencia de mujeres, 20 (67%), el grupo de mayor edad fue superior
a 40 afos, 19 (63%) y la renta familiar prevalecié de 1 a 2 salarios minimos, 14 (47%).
El profesional que mas oriento sobre el uso de la insulina fue la enfermera, mencionada
por 12 (40%) pacientes, 20 (67%) relataron haber guardado la insulina en la puerta del
refrigerador, 22 (74%) relataron no saber el motivo de las aplicaciones dolorosas y 9
(30%) confirmaron haber omitido o saltado una de las aplicaciones diarias. Conclusion:
Se constata, por lo tanto, la necesidad del papel del farmacéutico en la salud familiar, en
la evaluacion y orientacion en cuanto al uso correcto de las insulinas, garantizando asi el
uso racional y con mayor eficacia.

PALABRAS CLAVE: Diabetes Mellitus; Terapia con Insulina; Farmacéutico.

1. INTRODUCAO

Nos ultimos tempos, a populacdo no mundo inteiro vem sofrendo mudancas
significativas no estilo de vida. Doencas cronicas tornaram-se mais frequentes nas vidas
das pessoas, prejudicando assim a salde e desenvolvimento de toda populagédo
(CARVALHO, 2011).

O diabetes mellitus (DM) é uma doenca cronica que afeta o metabolismo da
glicose, comprometendo diversos mecanismos patogénicos. E um problema de satde que
vem surgindo cada vez mais na vida humana, tornando-se um problema relevante em
todos os paises (CHAVES et al., 2021).

A classificacdo do DM proposta feita pela Organizacdo Mundial da Satde (OMS)
e pela Associacdo Americana de Diabetes (ADA) se baseia na etiologia da doenca, sendo
classificada em quatro classes clinicas: DM tipo 1, que caracteriza a destruicdo das células
beta pancreéticas, resultando na insuficiéncia de insulina. O DM tipo 2, caracterizado por
ter falhas na acdo e secrecdo da insulina. Outros tipos menos comuns de DM séo
gestacionais, diagnosticado durante a gestacao e outras formas de diabetes, que envolvem
formas menos comuns da doenga (SBD, 2015).

A DM tipo 1 se encontra presente em pacientes de 5% a 10% dos casos, e na
grande maioria, uma doenca autoimune, poligénica, decorrente de destruicao das células
B pancreaticas, ocasionando deficiéncia completa. O DM tipo 2 est4 presente em 90% a
95% dos casos, envolvendo componentes genético e ambiental, podendo ocorrer em

qualquer faixa etaria, sendo que, na maioria das vezes diagnosticada depois dos 40 anos
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de idade (SBD, 2020). O uso de insulina em pessoas com DM tipo 1, pode ser a melhor
opcéo para o tratamento da doencga, sendo de uso obrigatdrio para pacientes no controle
da DM (NICOLETTI, TSUBAK 2020).

O tratamento do DM ¢é dificil e exige a intensa participacdo do paciente no
autocuidado. Sendo com uma alimentacdo saudavel, na préatica exercicios fisicos, no
monitoramento da glicemia, e no uso correto dos medicamentos administrados como na
aplicacdo das insulinas (BRASIL, 2018).

O tratamento inclui medidas ndo farmacoldgicas (mudancas no estilo de vida,
educacdo em saude) e medidas farmacoldgicas (antidiabéticos orais e/ou insulina). A
insulinoterapia constitui um dos aspectos de grande relevancia no tratamento e educacao
em diabetes. O desenvolvimento de praticas inadequadas e inseguras na autoaplicacdo
pode interferir no controle metabolico e, como consequéncia, influenciar a progressao de
danos aos pacientes e desenvolvimento de complicacbes microvasculares,
macrovasculares e neuropatica (BARBOSA JUNIOR et al., 2016).

A administracdo da insulina injetavel é a subcutanea, sendo via intramuscular ou
endovenosa em casos de pacientes com situacdo grave (WIDMAN, LADNER, 2002). Em
muitas situacdes, o tratamento apela a necessidade de regimes medicamentosos
complexos. A introducdo de uma terapéutica atempada com insulina e o rigoroso controlo
dos niveis glicémicos pode diminuir o desenvolvimento de complicacdes a curto e longo
prazo, possibilitando um aumento da sobrevida e melhoria da qualidade de vida das
pessoas com diabetes (SOUZA; NEVES; CARVALHO, 2019).

O acompanhamento do farmacéutico no controle glicémico é de fundamental
importancia, pois pode criar técnicas posoldgicas para o0 uso correto de insulinas e
hipoglicemiantes orais, organizando os horarios desses medicamentos, e criando fichas
de controle para pacientes diabéticos (S. FRANCO; JESUS; ABREU, 2020).

A principal finalidade do farmacéutico em pessoas com doencas cronicas é do
avanco positivo nos resultados clinicos, trazendo ao paciente uma melhor vivéncia e um
cuidado maior com sua saude (TEXEIRA, 2008).

O método clinico de atencdo farmacéutica acontece por meio de consultas, o
farmacéutico colhe informacges necessarias sobre o0 paciente com uma entrevista clinica.
O profissional podera revisar e avaliar as medicagOes dadas ao paciente, identificando
problemas relacionados a farmacoterapia. E desenvolvido também um plano de cuidado

ligado ao paciente, contendo intervencfes farmacéuticas e encaminhamentos a outros
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servicos de satde. E em seguida, o farmacéutico devera agendar o retorno para avaliacéo
dos resultados obtidos (LAVRINS, 2016).

Nesse contexto, o presente trabalho teve entdo como objetivo identificar
dificuldades no uso de insulinas em pacientes da unidade de saide do municipio de

Jaguaruana-CE que possam estar relacionados a falhas no tratamento.

2. MATERIAIS E METODOS

Constitui-se de uma andlise do tipo descritivo, transversal e observacional com
uma abordagem quantitativa (FILHO et al., 2023; OLIVEIRA et al., 2023). A pesquisa
foi realizada em uma unidade bésica de saide no municipio de Jaguaruana-Ceard, que
atende a populacdo que esteja devidamente cadastrado no Sistema Prontuario Eletronico
do Cidadao (PEC), que tem como principal objetivo apoiar o processo de informatizacédo
das unidades bésicas de salude.

O estudo foi composto por mulheres e homens com idade acima de 18 anos, que
faziam uso de insulina para controle e tratamento do diabetes mellitus.

Foram identificados 52 pacientes usuarios de insulina na referida unidade de
salde, destas apenas 30 participaram do estudo, pois 22 pacientes ndo examinadas
equivaleram a uma classe de individuos na qual ndo desejaram participar da pesquisa ou
ndo souberam responder o questionario de forma satisfatéria e impossibilitando a
interpretacdo, se enquadrando, portanto, nos critérios de excluséo.

As pesquisas ocorreram na unidade basica de satide do municipio de Jaguaruana.
A principio foram apresentadas as informac6es do trabalho e na sequéncia foi feito um
convite a quem concordasse em participar. Os pacientes que aceitaram participar da
pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e logo ap6s
foram submetidas a uma entrevista através de um questionario especifico em que ocorreu
em um Unico momento, ou seja, em um Unico contanto com o paciente.

O questionario foi composto por perguntas objetivas, elaborado pelo pesquisador,
onde inicialmente eram respondidas perguntas sociodemograficas como: sexo, idade,
renda familiar e em seguida as perguntas especificas sobre o tema abordado, tais como,
qual o tipo de DM, ha quantos anos foi diagnosticado, qual dispositivo era utilizado para

aplicar a insulina entre outras.
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Depois de serem feitas as organizacGes dos dados, realizou-se a andlise no
Programa Excel©, da Microsoft Windows versdo 2019, onde foram realizadas as
tabulacdes, tendo os resultados exibidos atraves de tabelas e gréaficos.

A pesquisa foi submetida ao Comité de Etica da Plataforma Brasil, atendendo as
recomendacdes da Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que dispde das
diretrizes e normas da pesquisa em seres humanos, e outorgada com parecer de n°
3.530.238.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 30 individuos com Diabetes Mellitus, em que a propor¢éo
de individuos diabéticos do sexo feminino em uso de insulina foi consideravelmente
maior que no sexo masculino, onde ambos com faixa etaria de 25 a 35 anos (3%) e acima
de 40 anos (97%), com renda familiar menos de um salario minimo (20%), de um a dois
salarios minimos (70%), mais que trés salario minimos (10%). Renda de um a dois
salarios minimos também sdo caracteristicas de maior prevaléncia no estudo entre pessoas
com DM, possivelmente representado por aposentados. Na Tabela 1, estdo descritas as

caracteristicas sociodemograficas dos participantes do estudo.

Tabela 1 — Caracteristicas sociodemograficas dos participantes do estudo, Jaguaruana-Ceara, 2022.

Sexo
Feminino Masculino Total %
(n=20) (n=10) (n=30)

Idade

25 a 35 anos 1 0 3%
Acima de 40 anos 19 10 97%
Renda Familiar

Menos de 1 salario-minimo 4 2 20%
De 1 a 2 salarios-minimos 14 7 70%
Mais que 3 salarios-minimos 2 1 10%

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

Quanto as caracteristicas clinicas, observa-se DM tipo 2 em maior nimero, 29
(97%) e DM tipo 1, 1 (3%), segundo o estudo Flor e Campos (2017), a crescente
urbanizacdo e a mudanca de habitos de vida (por exemplo, maior ingestao de calorias,
aumento do consumo de alimentos processados, estilos de vida sedentarios) séo fatores
que contribuem para o aumento da prevaléncia de diabetes tipo 2. Observou-se que 0s
participantes do estudo conviviam com a DMde um a dez anos, 17 (57%), de dez a vinte

anos, 9 (30%) e vinte a trinta anos, 4 (13%), e em relacdo ao tempo do tratamento com a
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insulina, verificou-se que a maioria dos entrevistados faziaha mais de dez anos. O
dispositivo de maior utilizagdo foi a caneta, 24 (80%) entendido como processo continuo
que o SUS vem passando pela de troca de frascos por canetas. Ou seja, um processo
natural do sistema. J& em relacdo a outros insumos foi visto que 4 (13%) ainda usam
seringas, e ambos, 2 (7%). Em relacéo a reutilizacéo, foi visto maior prevaléncia de um a
cinco vezes, 25 (83%) e de cinco & dez vezes, 5 (17%). A reutilizacdo das seringas foi
verificada na maioria dos pacientes e a frequéncia de aplicacdo com a mesma seringa foi
de até cinco vezes onde Ministério considera adequada até oito aplicacdes de uma mesma
seringa pela mesma pessoa, estando dentro dos padrdes aceitos para evitar infecgOes
(MINITERIO DA SAUDE, 2014).

Considera-se segura a reutilizacdo limitada do conjunto seringa/agulha, desde que
respeitadas orientacBes sobre armazenamento em lugar adequado, com a devida protecdo
da agulha pela capa protetora plastica (GAERTNER, et al. 2014). Ao ponderar as préaticas
de rodizio dos locais de aplicacdo, uma vez que, no presente estudo, mostrou-se maior
prevaléncia em mais de um local de aplicacdo e braco 10 (33%), o abdémen 8 (27%) e
coxas 2 (7%), a ndo adocdo do rodizio resulta na frequente administracdo subcutanea nas
mesmas areas de forma rotineira, favorecendo a ocorréncia de eventos adversos durante
0 processo de administragdo da insulina. A Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD, 2022)
recomendam a adoc¢do do rodizio de aplicacdo. Importante destacar que para um rodizio
adequado, é necessario planejamento, com a identificacdo dos locais de administracao,
sinalizando o ultimo ponto de aplicacdo e garantindo distancia minima de um centimetro
e meio entre uma aplicagdo e outra, evitando repetir o local por, no minimo, vinte dias.

Identificou-se que 7 (23%) pacientes faziam uso da insulina durante o dia de uma
Unica vez, duas vezes 14 (47%) tendo-se 0 maior numero no estudo, trés vezes 1 (27%) e
quatros ou mais aplicagdes 1 (3%), verificou-se, portanto que a maioria dos pacientes
aplicava a insulina em duas doses diérias. Dessa forma a terapia com insulina visa
mimetizar o perfil fisioldgico da secrecéo pancreética de insulina. Outros autores afirmam
gue o esquema terapéutico intensivo que é a insulina produzida pelo pancreas associada
com insulina ultrarrapida antes das principais refei¢des, a fim de mimetizar a secregéo
fisiologica de insulina ao contrario da terapia convencional, feita com duas doses de

insulina, que visa evitar os riscos de hipoglicemia e hiperglicemia. (Tabela 2).
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Tabela 2 - Distribuicdo das variaveis relacionadas ao tipo de DM, anos de diagnostico, dispositivo
utilizado, reutilizacdo de seringa/agulha, locais de aplicacdes e sobre quantidade de aplicacdes,
Jaguaruana-Ceara, 2022.

CARACTERIZACAO VARIAVEIS n %
DM 1 1 3%
Tipo de DM
DM 2 29 97%
1a10anos 17 57%
Anos de diagnostico 10 a 20 anos 9 30%
20 a 30 anos 4 13%
Caneta/seringa 2 7%
Qual dispositivo utilizado? Caneta 24 80%
Seringa 4 13%
1 a5 vezes 25 83%
Reutilizagdo seringa/agulha
5a 10 vezes 5 17%
Abdbémen 8 27%
Brago 10 33%
Locais de aplicacGes?
Coxas 2 %
Mais de um local 10 33%
1 7 23%
2 14 47%
Quantas aplicacbes?
3 8 27%
4 3 mais 1 3%

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

O grafico 1 apresenta as informacdes relevantes relacionadas a aplicacdo, onde 26
(87%) responderam que o local de aplicacdo ndo sangra e nem lesionam e 4 (13%) rela-
taram ndo. Em relacdo se as aplicacBes sdo dolorosas 20 (67%) responderam que ndo e
10 (33%) contestaram sim. As analises da higienizacdo da pele e agulha prevaleceu que
18 (60%) fazia corretamente e 12 (40%) ndo realizava o procedimento, em relacdo a lim-
peza do local de aplicacdo, pode-se constatar que a maioria utiliza o alcool 70%. Quando
questionados se a pele apresentava algum tipo de inchaco ou lipohipertrofia 22 (40%)
mencionaram que ndo e 21 (70%) salientaram que realizavam rodizios nos locais. A ne-
cessidade de se fazer rodizios nos locais da aplicacdo é essencial para se evitar inUmeras

complicacgdes para os pacientes diabéticos, dentre elas, a lipohipertrofia.
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Gréfico 1 — Distribuicdo das variaveis relacionadas a técnica de aplicacéo da insulina, Jaguaruana-Ceara,
2022.

SOBRE AS APLICACOES

Seus locais de aplicagdo sempre sangram ou parece...
Suas injecdes sdo sempre dolorosas?
Antes da injecdo vocé limpa a pele e a agulha utilizada..

Vocé apresenta algum inchago ou carocos sob a pele..

Vocé realiza rodizio dos locais de injecao

L un

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% ©0% 100%

Nio Bim

Fonte: Elaborada pelo autor (2022).

O grafico 2 apresenta um numero importante relacionado a injecdo dolorosa, onde
22 (74%) dos pacientes relataram desconhecer o motivo da causa da dor ap6s uma
aplicacdo e numeros iguais referente aplicacdo incorreta e ao local da aplicacdo 04 (13%),
de acordo com apesquisa a Gouveia, et al. 2019 sensacdo dolorosa configura-se ao
desconhecimento sobre a correta administragdo da insulina, fragilidade ou auséncia no
rodizio dos locais de aplicagdo, como também o uso de agulhas de ma qualidade ou

aplicacdo da insulina gelada podendo causardor ou desconforto.

Gréfico 2 — AtribuicGes de injecdes dolorosas

JUSTIFICATIVA PARA A DOR APOS A
APLICACAO DE INSULINA

B Desconhece W Aplicagdo Incorreta ™ Local de Injegédo

Fonte: Elaborada pelo autor (2022).
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Os dados do grafico 3 pertencentes a quem perde ou pula inje¢cGes mostrou que a
maioria respondeu néo, 21 (70%), nesse sentido, torna-se ainda mais importante fortalecer
as vantagens do uso correto da insulinoterapia, visto que 30% podem estar sofrendo com
0 uso inadequado da insulina o que pode refletir na baixa adesdo ou ineficacia do
tratamento. Dos 30 entrevistados, 21 deles (70%) responderam que se preocupa com a
doenca. O medo em relacdo a doenca geralmente estd associado com a falta de
informacdo. Essa sensacdo geralmente diminui com o tempo, na medida em que vocé
aprende mais sobre o diabetes, compreende que muita coisa pode ser feita para evitar as

complicacgdes e passa a exercer mais controle sobre sua satde (SBD, 2022).

Gréfico 3 — Caracterizacdo das varidveis de pacientes que perdem ou pula inje¢cdes e preocupagdo com a
doenga, Jaguaruana-Ceara, 2022.

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Vocé perde ou pula alguma Preocupacgéo com a
injecdo? doencga?

B Sim M Nao

Fonte: Elaborada pelo autor (2022).

A Tabela 3 oferece informacges acerca da distribuicdo das varidveis relacionadas
a armazenamento, dias de utilizacdo e sobre o recebimento de insulinas/insumos pelo
SUS. Os entrevistados afirmaram que conservam a insulina sob refrigeracéo, sendo a
porta da geladeira o local escolhido por 20 (67%), proximo ao congelador 5 (17%) e
distante do congelador 5 (17%). A conservacdo adequada da insulina é de extrema
importancia, a fim de evitar prejuizos, tanto do ponto de vista financeiro quanto de saude,
guanto ao local de armazenamento na geladeira, para atingir a temperatura padronizada,

os dados mostraram que a maioria dos pacientes conservam a insulina na porta.
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Recomenda-se que as insulinas devem ser armazenadas em geladeiras, na parte inferior e
nunca congeladas ou expostas a luz solar, pois podera ocorrer degradagéo.

Em relacdo aos dias de utilizacdo, 23 (77%), responderam que usam a insulina até
acabar, valendo para eles a validade do fabricante e ndo a recomendacéo de 28 dias apds
a abertura do frasco. Esse dado é preocupante pois os fabricantes recomendam o descarte
da insulina ap0ds 28 dias de uso visto a possibilidade da perca de estabilidade do produto.
Nesta fase do uso observa-se a importancia do cuidado farmacéutica na orientacéo correta
das insulinas e na responder adequadamente ao tratamento.

Sobre o recebimento de insulinas e os insumos 28 (93%) recebem regulamente e
2 (7%) responderam que sempre faltam. De acordo com a portaria n® 2.583, de 10 de
outubro de 2007, ela define o elenco de medicamentos e insumos disponibilizados pelo
Sistema Unico de Sadde, nos termos da Lei n° 11.347, de 2006, aos usuarios portadores
de diabetes mellitus, onde os medicamentos disponiveis sdo glibenclamida 5 mg
comprimido, cloridrato de metformina 500 mg e 850 mg comprimido, glicazida 80 mg
comprimido, insulina humana NPH - suspensao injetavel 100 Ul/mL, insulina humana
regular - suspensdo injetavel 100 Ul/mL e os insumos seringas com agulha acoplada para
aplicacdo de insulina, tiras reagentes de medida de glicemia capilar e lancetas para puncéo
digital.

Tabela 3 — Distribuicéo das variaveis relacionadas ao armazenamento, dias de utiliza¢do e sobre
recebimento de insulinas/insumos, Jaguaruana-Ceara, 2022.

CARACTERIZACAO VARIAVEIS n %
Porta da geladeira 20 67%
Armazenamento Préximo ao congelador 5 17%
Distante do congelador 5 17%
Até acabar o frasco 23 77%
Dias de utilizacao por frasco
S6 28 dias 7 23%
Recebimento das insulinas Recebe regularmente 28 93%
Sempre falta 2 7%

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

O grafico 4 apresenta quem ensinou 0s pacientes a aplicar a insulina e evidencia
gue houve uma predominancia do enfermeiro 12 (40%), médicos 5 (17%), farmacéuticos
1 (3%) e outros 12 (40%). Por ser tratamento complexo, 0s passos de preparo e
administragdo de insulina devem ser seguidos minuciosamente, de modo a acatar as
recomendacdes e orientaces de 6rgdos ministeriais, bem como de profissionais da saude

qualificados e envolvidos no cuidado a pessoa com DM.

Arquivos de Ciéncias da Salide da UNIPAR, Umuarama, v.27, n.7, p. 3448-3463, 2023. ISSN 1982-114X 3458




" ? UNIPAR

Apesar do numero entre enfermeiro e outros estarem iguais, observamos a
participacdo direta dos profissionais de enfermagem quanto a ajuda sobre a aplicagéo,
isso pode ser justificado por estarem ligados diretamente na atencao basica com foco na
Estratégia Saude da Familia (ESF) e observar-se a falta do farmacéutico na atencao
bésica, onde este tradicionalmente € um profissional que trabalha com o conhecimento e

técnicas ligadas ao medicamento.

Grafico 4 — Variavel quem ensinou a realizar as aplicagdes de insulina, Jaguaruana-Ceara, 2022
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Fonte: Elaborada pelo autor (2022).

Tdo importante quanto os enfermeiro e médicos, também se faz necessario o
farmacéutico na unidade bésica de saude, assim sendo o profissional mais adequado para
orientar o paciente portador de DM no que tange aos efeitos desencadeados pelo uso dos
medicamentos, evitando efeitos indesejados oriundos do uso irracional dos
medicamentos. Cabe também ao farmacéutico, elaborar estratégias para o seguimento de
um tratamento mais humanizado, baseado no cuidado que o individuo portador de DM

possa carecer no dia a dia.

4. CONCLUSAO

A partir dos resultados obtidos no estudo realizado em Jaguaruana-CE sobre 0 uso
inadequado de insulina em diabéticos em uma unidade de salde, pode-se concluir que
existem varias lacunas no conhecimento e na préatica dos pacientes em relacdo ao manejo

correto da insulina. A falta de conscientizacao sobre a necessidade de descartar o frasco
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apos 28 dias, 0 armazenamento inadequado na porta da geladeira e a falta de compreenséao
sobre as razdes das aplicacbes dolorosas sao exemplos disso. Além disso, € preocupante
que uma parcela significativa dos participantes admita perder ou pular doses diarias. Esses
resultados destacam a importancia de uma abordagem mais abrangente e educativa por
parte dos profissionais de salde, especialmente enfermeiros e farmacéuticos, para garantir
que os pacientes recebam as orientacOes adequadas sobre o uso correto da insulina.
Intervencgdes educativas direcionadas podem ajudar a melhorar a adesao ao tratamento e
minimizar os riscos associados ao uso inadequado da insulina, promovendo assim um

melhor controle da diabetes e a saide geral dos pacientes.
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