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RESUMO

O diabetes mellitus do tipo II € um disturbio metabolico relacionado ao sedentarismo, estilo de vida inade-
quado e habitos alimentares pouco saudaveis, afetando de forma crescente a populagdo brasileira e mundial.
A conscientizagdo da populacao sobre os diversos aspectos que envolvem essa doenca é crucial para sua
prevencao. Este estudo teve como objetivo investigar os conhecimentos de um grupo de jovens e adultos nao
diabéticos em relagdo a diabetes, em especial a diabetes mellitus tipo II (DM2), identificando as discrepancias
existentes entre o conhecimento dessa populacdo e o conhecimento cientifico atual sobre a doenga. A pes-
quisa adotou uma abordagem quali-quantitativa, de carater exploratorio. Participaram do estudo dois grupos
distintos de jovens e adultos, com idades entre 18 e 44 anos. Foi desenvolvida uma estrutura tedrica sobre
o diabetes, a partir da qual um questionario foi elaborado e aplicado junto aos participantes. Os resultados
revelaram que, embora alguns respondentes demonstrem um conhecimento que se aproxima do que a ciéncia
atual apresenta sobre a doenca, ha uma parcela de respondentes que apresenta discrepancias consideraveis em
seus conhecimentos sobre o diabetes. Esses dados indicam que o acesso a informacgdes seguras e a promo-
¢do da saude preventiva sdo fundamentais para melhorar este cenario. Conclui-se que estratégias educativas
focadas na disseminacao de informagdes acuradas sobre o diabetes, especialmente para jovens e adultos, sdo
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essenciais para a prevencao e controle dessa doenca, contribuindo para a redugao de sua incidéncia e impacto
na saude publica.

Palavras-chave: Saude,; educa¢do; preven¢do, DM?2.
ABSTRACT

Diabetes is a metabolic disorder associated with sedentary behavior, inadequate lifestyle, and unhealthy
eating habits, increasingly affecting the Brazilian and global population. Public awareness about the various
aspects of this disease is crucial for its prevention. This study aimed to investigate the knowledge of a group
of non-diabetic young adults regarding diabetes, particularly type Il diabetes mellitus (T2DM), identifying
the discrepancies between the knowledge of this population and scientific knowledge.The research adopted
a qualitative-quantitative, exploratory approach. Two distinct groups of young and adults, aged between 18
and 44 years, participated in the study. A theoretical framework on diabetes was developed, from which a
questionnaire was created and administered to the participants. The results revealed that, although some
respondents demonstrate satisfactory knowledge about the disease, a significant portion of respondents has
considerable gaps in their understanding of diabetes. These data indicate that access to accurate information
and the promotion of preventive health are fundamental to improving this scenario. It is concluded that
educational strategies focused on disseminating accurate information about diabetes, especially to young
adults, are essential for preventing and controlling this disease, contributing to the reduction of its incidence
and impact on public health.

Keywords: Health; education; prevention;, T2DM.

INTRODUCAO

A Organiza¢ao Mundial de Saude (OMS) define o diabetes como uma doenga cronica metabd-
lica, caracterizada pela elevacao da glicose no sangue que, a longo prazo, podera levar a complicagdes
sistémicas (OMS, 2023). Isso ocorre quando o pancreas produz insulina em pouca quantidade, deixa
de produzi-la, ou, ainda, quando o corpo nao pode efetivamente usar a insulina (IDF, 2023).

Dados estatisticos de diferentes 6rgaos, tais como o International Diabetes Federation Atlas’
e Ministério da Saude, alertam para o panorama atual sobre as doengas cronicas ndo transmissiveis,
como ¢ o caso do Diabetes Mellitus (DM). Doengas cronicas nao transmissiveis, como o DM2, tor-
naram-se uma preocupacao significativa de satide publica em todo o mundo (Muhammad ef al., 2025;
Chen et al. 2025). Os dados da tltima edicao do International Diabetes Federation Atlas (IDF Atlas,
2021) apontam que, no ano de 2000, existiam aproximadamente 151 milhdes de pessoas no mundo
com diabetes. No ano de 2021, o nimero de pessoas afetadas passou para 536,6 milhdes. Na América
do Sul e Central, cerca de 32 milhdes de adultos de 20 a 79 anos de idade possuem o diagnostico de
diabetes. No Brasil, o nimero de pessoas com diabetes na mesma faixa etaria passou de 3 milhdes no

ano 2000 para 15,7 milhdes no ano de 2021 (IDF Atlas, 2021) (Figura 1).

7 International Diabetes Federation Atlas. Disponivel em: https://diabetesatlas.org/data/en/world/. Acesso em: 12 nov. 2023.
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Figura 1 - Dados Estatisticos sobre diabetes.
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Legenda: Dados sobre o diabetes no Brasil e no mundo, de acordo com o
International Diabetes Federation Atlas (2023) e o Ministério da Satide (2023).
Fonte: elaborado pela autora.

Relacionando o numero de 6bitos, o IDF Atlas (2021) afirma que 6,7 milhdes das mortes glo-
bais foram atribuidas ao diabetes no ano de 2021. Ja no Brasil, mais de 214 mil mortes atribuiram-se
a doenga no mesmo ano. Além disso, dados do Painel de Monitoramento de Mortalidade por Doencgas
ndo Transmissiveis® do Ministério da Saude, revelam um aumento em mais de 50% no nimero de
obitos atrelados a doenga nos ultimos 20 anos.

Mais recentemente, a campanha intitulada “Educacdo para proteger o futuro” (do inglés,

“Education to protect tomorrow”) organizada pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 2022
teve como foco “[...] a necessidade de um melhor acesso a educagdo de qualidade sobre diabetes para
profissionais da saude e para pessoas convivendo com diabetes” (WHO, 2022, p. 3, tradugao dos au-
tores’). Da mesma forma, uma pesquisa conduzida por Dias et al. (2018) buscou contribuir com o pu-
blico que possui diabetes. Percebe-se, portanto, que ambas as iniciativas objetivaram contribuir com
o publico que possui a doenca. Entende-se que, para além de contribui¢des com pacientes acometidos
com o diabetes, ¢ importante investir esfor¢os em explorar os conhecimentos de jovens adultos nao
diabéticos sobre a doenga, de forma a encontrar maneiras de conscientiza-los sobre o assunto.

A OMS (2023) afirma que, nas ultimas 3 décadas, houve um drastico aumento nos niimeros de
casos do diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Da mesma forma, o IDF Atlas (2021) e a Sociedade Brasileira
de Diabetes afirmam que 90% dos casos de diagnodstico médico por diabetes, sao atribuidos ao DM?2.

De acordo com as investigagdes realizadas na literatura sobre o diabetes, definiu-se quatro
categorias importantes de serem consideradas e investigadas, quais sejam: 1. Conhecimentos gerais;
2. Métodos diagnosticos; 3. Fatores de risco; 4. Medidas de prevencao. A categoria intitulada “Conhe-
cimentos gerais” diz respeito ao conceito de diabetes e aos dados estatisticos sobre a doenca. Embora
existam séculos de documentacao cientifica sobre o diabetes, a doenga continua progredindo em todo
o mundo. De acordo com Sun et al. (2022), no ano de 2021, o nimero de adultos de 20 a 79 anos
com a doenca no mundo era de 536,6 milhdes, o que equivale a 10,5% de prevaléncia de diabetes. As

projecdes para 2045 indicam que, a estimativa ¢ de 783,2 milhdes de pessoas no mundo com diabetes

8 Painel de Monitoramento da Mortalidade CID-10 - Plataforma Integrada de Vigilancia em Satde - Ministério da Satde
(saude.gov.br). Disponivel em: http:/plataforma.saude.gov.br/mortalidade/cid10/. Acesso em: 14 nov. 2023.

9 “[...] need for better access to quality diabetes education for health professionals and people living with diabetes”
(WHO, 2022, p. 3).
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(um aumento de 46%), o que equivale a aproximadamente 12,2% da populacdo mundial. Tais dados
revelam o maior aumento da prevaléncia de diabetes de 2021 a 2045 em paises de renda média, ultra-
passando 200 milhdes de pessoas. Numa lista de 10 paises principais, classificados através do numero
de pessoas diabéticas, o Brasil ocupa a 6* colocacdo com estimativas de 15,7 milhdes de pessoas com
diabetes em 2021 para 23,2 milhdes de em 2045. Os gastos estimados em satide passardo de 966 bilhdes
de dolares em 2021 para 1.054 bilhdes de ddlares, representando um aumento de 9,1% (Sun et al., 2022).

Autores como Casarin et al. (2022) definem o diabetes como uma epidemia mundial, visto
que se trata de um disturbio metabolico associado ao estilo de vida, como maus hébitos alimentares
e o sedentarismo. Afirmam que foi a terceira maior causa de morte no mundo segundo a Sociedade
Brasileira de Diabetes no ano de 2019, sendo o DM2 mais comum, pois desenvolve-se como doenga
cronica nao transmissivel com multiplas complicagdes a longo prazo. Consideram uma doenga de
dificil diagnostico precoce, que evolui silenciosamente.

Dias et al. (2018) enfatizam a necessidade de se identificar os niveis de conhecimentos das
pessoas em relagao a diabetes, em especial a DM2. Por meio da aplicagdo de um questionario com
perguntas baseadas nos fatores de risco para o diabetes, de acordo com as informagdes da Sociedade
Brasileira de Diabetes, os autores avaliaram o nivel de conhecimentos sobre a DM2 dos pacientes
portadores da doenca que eram acompanhados pela Unidade de Saude da Familia Piraja em Belém-
-PA. De acordo com as respostas do questionario, os autores identificaram que quase '3 (33,13%) do
publico-alvo do estudo apresentaram nivel de conhecimento ruim sobre a patologia.

A partir disso, com relagdo aos conhecimentos gerais, considera-se importante explorar
os saberes dos individuos da sociedade sobre: o que ¢ o diabetes (OMS, 2023; IDF, 2023) e os
dados estatisticos atuais relacionados a doenga (OMS, 2023; IDF, 2023; SBD, 2023; IDF Atlas,
2021; Sun et al., 2022).

A categoria de “M¢étodos diagndsticos” esta relacionada com a afirmacdo de autores como
Antunes et al. (2021), que enfatizam a importancia do diagnostico precoce, bem como a adogdo de
habitos saudaveis para retardar o desenvolvimento das complicagdes, também destacada por Casarin
et al. (2022). Os autores afirmam que o diagndstico pode ser realizado através de exames laboratoriais,
tendo como as principais dosagens usadas para o diagnostico a glicemia de jejum, o teste oral de tole-
rancia a glicose e a hemoglobina glicada. Além dessas, outras dosagens como de glicemia pds-pran-
dial, frutosamina, peptideo C, glicemia capilar e corpos cetdnicos auxiliam no acompanhamento
do paciente diabético e controle glicEémico. O estudo conclui que, por meio do diagndstico do DM2,
pode-se adotar medidas de tratamento eficaz, envolvendo mudancas no estilo de vida e uso de medi-
camentos, que podem retardar o desenvolvimento de complica¢des cronicas e melhorar a qualidade
de vida dos pacientes (Antunes et al., 2021). Guyton e Hall (2011) e Champe (2009) enfatizam que a
doenga ocorre de forma gradual e que ¢ frequentemente detectado com exames de rotina, seguido de

confirmagdo por exames especificos.
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O sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doengas Cronicas por inquérito
telefonico (Vigitel, 2021) do Ministério da saude, expde que o aumento da frequéncia do diagndstico
médico de diabetes esta diretamente relacionado com o aumento da idade e com a diminui¢do do nivel
de escolaridade. Além disso, aponta que, quanto maior a exposi¢ao e a combinacao dos fatores de risco
como, sedentarismo, obesidade, hipertensdo, falta de alimentagdo saudavel, tabagismo e o consumo
de bebidas alcoolicas, maior sera a probabilidade real de desenvolvimento da doenga. De acordo com
Muhammad et al. (2025), as praticas alimentares tém um impacto significativo na redu¢@o do risco de
complicagdes associadas a DM. Da mesma forma, Nascimento e Silva (2024) salientam a importancia
de padrdes alimentares saudaveis como fator central na prevencao e controle de doencas como a DM2.

Outro aspecto importante a ser considerado ¢ a predisposicao genética, apontada pela Inter

national Diabetes Federation' como fator de risco para o desenvolvimento da doenga, bem como ma
alimentagao, obesidade, sedentarismo e aumento da pressao arterial. De acordo com Guyton e Hall
(2011), estudos apontam que o fator genético estd associado a capacidade do pancreas de secretar e
manter a a¢do da insulina por um longo periodo.

Por consequéncia, considera-se relevante explorar os conhecimentos de individuos sobre os fatores
de risco associados a diabetes, fato que culminou no estabelecimento da categoria “Fatores de risco”. Den-
tre os fatores de risco ressaltados por autores relacionados neste ambito, estao: obesidade, hipertensao arte-
rial, tabagismo, consumo de bebidas alcodlicas (Vigitel, 2021), predisposicao genética (IDF, 2023; Guyton;
Hall, 2021), sedentarismo, habitos alimentares ndo saudaveis (Vigitel, 2021; Casarin et al., 2022).

Por fim, a categoria “Medidas de prevengao” tem por base autores como Casarin et al. (2022),
que refor¢am a necessidade de adesdo a habitos de vida saudaveis para as pessoas que tém uma
predisposicao ao desenvolvimento da doenga. Tais medidas sao fundamentais para que as geracdes
atuais e futuras evitem o desenvolvimento da diabetes, bem como das complicagdes cronicas atre-
ladas ao DM2. Champe (2009) destaca que as complicacdes envolvem doenca cardiovascular com o
desenvolvimento prematuro de aterosclerose (acimulo de lipidios na parede dos vasos sanguineos),
retinopatia diabética (dano nos vasos sanguineos da retina), nefropatia (dano renal) e neuropatia (con-
di¢do que afeta os nervos periféricos). A diminui¢do do risco para o desenvolvimento do DM2 e de
suas complicagdes envolvem um combinado de a¢des em que o paciente devera manter uma alimen-
tacao saudavel, aliada a atividade fisica, perda de peso e controle da glicemia (Champe, 2009).

Em conformidade ao apontamento destes autores (Casarin et al., 2022; Champe, 2009), as
mudangas no estilo de vida, baseado nos fatores de risco para o desenvolvimento da doencga, sdo
fundamentais para minimizar o risco de desenvolvimento da DM2 e a adesao de habitos saudaveis
para pessoas com predisposi¢do ao desenvolvimento do diabetes como forma de diminuir os riscos
associados a complicagdes advindas do diabetes.

O contexto apresentado revela uma necessidade que justifica a realizacdo da presente pesquisa.

Busca-se, com essa pesquisa, investigar os conhecimentos de um grupo de jovens e adultos ndo diabéticos

10 International Diabetes Federation. Disponivel em: https:/idf.org/about-diabetes/what-is-diabetes/. Acesso em: 01 out. 2023.
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em relacdo a diabetes, em especial a diabetes mellitus tipo I (DM2), identificando as discrepancias exis-

tentes entre o conhecimento dessa populagao e o conhecimento cientifico atual sobre a doenca.
METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa exploratoria de abordagem quali-quantitativa. A pesquisa explora-
toria visa, de acordo com Gil (2002, p. 43) “[...] proporcionar maior familiaridade com o problema,
com vistas a torna-lo mais explicito ou a constituir hipoteses”. Dessa forma, buscou-se explorar o
conhecimento de jovens e adultos ndo diabéticos sobre a doenga, por meio das abordagens qualitativa
e quantitativa, de forma a compreender melhor possiveis discrepancias existentes entre os seus conhe-
cimentos e o conhecimento cientifico atual sobre diabetes.

A pesquisa foi realizada junto a dois publicos distintos: comunidade pertencente a uma Universida-
de Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul e comunidade pertencente a uma Institui-
¢ao Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul. Decidiu-se convidar esses dois publicos
distintos para participar da pesquisa considerando os dados também evidenciados por Vigitel (2021), que
relacionam a diminuigdo do diagnostico médico de diabetes com o aumento do nivel de escolaridade.

Para tanto, critérios de elegibilidade foram estabelecidos. Os critérios de inclusao foram: a) ser jo-
vem ou adulto ndo diabético; b) estar dentro da faixa etaria de 18 a 44 anos; c) ser integrante da comunidade
de um dos dois locais selecionados para o estudo. Os critérios de exclusdo foram: a) ser diabético; b) ndo
estar dentro da faixa etaria de 18 a 44 anos; ¢) nao pertencer a um dos dois locais escolhidos para o estudo.

Os convites aos participantes foram realizados a partir das seguintes estratégias: a) Convite via
QrCode com link do questionario, exposto nos espagos fisicos dos dois locais em que a pesquisa foi
realizada; b) Convite a partir da entrega de panfletos contendo o QrCode do questionario nos dois locais
em que a pesquisa foi realizada; ¢) Convite enviado via Whatsapp para grupos dos dois locais em que
a pesquisa foi realizada. Estimava-se a participagdo de cerca de 400 pessoas ao inicio da pesquisa, no
entanto, obteve-se um total de 201 respondentes, sendo 89 da comunidade pertencente a uma Institui¢ao
Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul e 112 da comunidade pertencente a uma
Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul. Mesmo assim, considerou-
-se que esse numero de respondentes foi significativo para a realizagao do estudo.

Para a coleta de dados, foi elaborado um questionario, com perguntas abertas e fechadas,
no Google Formularios. A base para a elaboracao do referido instrumento consistiu em informacoes
relevantes identificadas no referencial teérico, especialmente considerando as categorias anteriormen-
te apresentadas. A partir de cada categoria, estabeleceu-se as questdes do questionario, conforme ilus-
trado no Quadro 1. Antes da aplicacdo do questionario aos respondentes, este instrumento de coleta
de dados foi previamente testado por alguns pesquisadores voluntarios, a fim de identificar possiveis

inconsisténcias e refinar o instrumento antes de sua utilizagdo na pesquisa. As respostas obtidas
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nestes testes realizados foram desconsideradas na andlise dos dados. E importante ressaltar que a
maior parte dos itens do questionario foram construidos utilizando afirmativas a serem avaliadas, pe-

los participantes, por meio da escala Likert, sendo 1 “discordo totalmente” e 5 “concordo totalmente”.

Quadro 1 - Estrutura do questionario com base nas categorias do referencial tedrico.

CATEGORIAS QUESTOES/AFIRMATIVAS (escala likert)
Compreendo o conceito e como ocorre o desenvolvimento da diabetes.

Cat | Estou ciente dos dados estatisticos atuais sobre a diabetes no Brasil e no mundo (por exemplo: nimero
ategoria ’
. ) de casos, numero de mortes pela doenca).
Conhecimentos gerais . L .
Estou informado sobre as projecdes em termos de avangos da doenga no Brasil e no mundo para 2045.

Conhego fontes de dados confiaveis que me fornecem estatisticas atualizadas sobre a Diabetes.
Tenho conhecimento em relacdo aos exames diagnosticos existentes para a detec¢do precoce da dia-

. betes.
Categoria 2 ) o . ) ) .
Métodos d O diagndstico precoce da diabetes mellitus tipo II pode reduzir as chances de desenvolver outras
étodos de
. complicacdes associadas a doenca.
diagnoéstico ) ) o . . .
Costumo realizar exames de rotina que possibilitem verificar aspectos que influenciam no desenvol-
vimento da diabetes.
Categoria 3 A alimentacdo ¢ o unico fator de risco associado ao desenvolvimento do diabetes mellitus tipo 2.
Fatores de risco O consumo de bebidas alcodlicas e o tabagismo podem influenciar no desenvolvimento do diabetes.
Habitos saudaveis (como alimentacdo saudavel e pratica de atividades fisicas) sdo importantes na
Categoria 4 prevencao ao desenvolvimento de diabetes.
Prevengao Mudangas no estilo de vida podem impedir ou retardar o desenvolvimento de diabetes.

Conhego e adoto todas as medidas preventivas para a diabetes.
Legenda: Questdes/afirmativas contidas em ambos os questionarios disponibilizados para respostas.

Fonte: elaborado pela autora.

Os dados foram analisados considerando as categorias pré-estabelecidas e ja citadas ante-
riormente: 1. Conhecimentos gerais; 2. Métodos diagnoésticos; 3. Fatores de risco; 4. Medidas de
prevencao. Uma abordagem dedutiva foi adotada, ou seja, a analise foi realizada a partir dos topicos
dessas categorias, de acordo com as informacgdes oriundas do referencial tedrico conduzido para
cada uma delas. Além disso, foi utilizada a Analise Estatistica Implicativa, conforme Dalla Porta
(2019). Utilizou-se o software CHIC (Classificacdo Hierarquica, Implicativa e Coesitiva) para gerar
grafos implicativos, aplicando uma distribui¢do binomial com um limiar minimo de implicacdo de
0,90. Esta metodologia garante uma estrutura estatisticamente robusta, conforme recomendado por
Gras et al. (2017). Na analise, explorou-se caminhos relevantes alinhados ao objetivo da pesquisa.

Atendendo aos preceitos éticos determinados pela resolu¢do 510/16 do Conselho Nacional de
Etica em Pesquisa (CONEPE), a pesquisa foi submetida, avaliada e aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa. E importante salientar que todos os participantes que tiveram seus dados coletados e
considerados neste estudo, fizeram a leitura, analise e assinatura online do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e concordaram em participar da pesquisa. Suas identidades foram preser-
vadas neste estudo uma vez que os exatos locais em que o estudo foi realizado nao foram divulgados.
Para além disso, nenhum dado individual foi destacado, ou seja, fez-se uma analise geral dos princi-

pais aspectos de interesse do estudo, nao sendo possivel identificar nenhum respondente.
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RESULTADOS

A partir da coleta de dados junto aos participantes da pesquisa, estabeleceu-se o perfil dos respon-
dentes nos dois ambientes de coletas de dados. Com relagdo ao nimero de participantes que consentiram
em participar da pesquisa, o questionario elaborado obteve 89 respondentes da comunidade pertencente a
uma Instituicdo Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul e 112 da comunidade per-
tencente a uma Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul.

Com base nos dados obtidos da comunidade pertencente a uma Instituigao Militar localiza-
da no interior do estado do Rio Grande do Sul, percebe-se na Figura 2 que: a) a idade média (n=50;
56.17%) dos participantes ¢ de 25 a 34 anos; b) aproximadamente 60% (n=53) dos participantes ouviu
falar da doenca através de outras pessoas; ¢) aproximadamente 73% (n=65/89) dos participantes (rela-
tivo aos participantes que assinalaram 1 a 3 na escala /ikerf) indicam ter um conhecimento minimo a
moderado sobre a doenga; d) aproximadamente 72% (n=64/89) dos participantes (relativo aos partici-
pantes que assinalaram 3 a 5 na escala /ikert) sugerem, pelas suas respostas, que conhecem e adotam
as medidas preventivas ao desenvolvimento da diabetes.

Figura 2 - Perfil dos participantes da comunidade pertencente a uma
Instituicao Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul.
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Legenda: Analise do perfil dos participantes da pesquisa no ambito da comunidade pertencente a uma Institui¢ao
Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul, com base nas questdes/alternativas disponibilizadas no
questionario. (A) e (B) continham alternativas pré-estabelecidas e (C) e (D) continham alternativas em escala likert,
sendo (1) discordo totalmente e (5) concordo totalmente.

Fonte: acervo da pesquisa.
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A partir da Figura 3, baseado nos dados obtidos da comunidade pertencente a uma Universidade
Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul, percebe-se que: a) a maioria (n=84/112;
75%) dos participantes tem de 18 a 24 anos; b) aproximadamente 51% (n=57/112) dos participantes ouviu
falar da doenca na escola ou universidade; c) aproximadamente 82% (n=92/112) dos participantes indicam
ter um conhecimento moderado a alto sobre a doenca (relativo aos participantes que assinalaram 3 a 5 na
escala /ikert); d) mais de 80% (n=91/112) dos respondentes indicam conhecer e adotar as medidas preventi-

vas ao desenvolvimento da diabetes (relativo aos participantes que assinalaram 3 a 5 na escala likert).

Figura 3 - Perfil dos participantes da comunidade pertencente a uma
Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul
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Legenda: Analise do perfil dos participantes da pesquisa no dmbito da comunidade pertencente a uma
Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul, com base nas questdes/alternativas dis-
ponibilizadas no questionario. (A) ¢ (B) continham alternativas pré-estabelecidas e (C) e (D) continham
alternativas em escala likert, sendo (1) discordo totalmente e (5) concordo totalmente.

Fonte: acervo da pesquisa.

As Figuras 4 e 5 apresentam os grafos implicativos obtidos na Analise Estatistica Implicativa,
a partir dos dados coletados na comunidade pertencente a uma Universidade Privada localizada no
interior do estado do Rio Grande do Sul e na comunidade pertencente a uma Instituicao Militar loca-

lizada no interior do estado do Rio Grande do Sul, respectivamente.
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Figura 4 - Grafo implicativo gerado (respondentes da comunidade pertencente a uma
Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul).
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Legenda: Grafo implicativo gerado a partir das respostas obtidas dos participantes da comunidade

pertencente a uma Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul.
Fonte: acervo da pesquisa.

Figura 5 - Grafo implicativo gerado (respondentes na comunidade pertencente a uma
Instituicdo Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul.
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Legenda: Grafo implicativo gerado a partir das respostas obtidas dos participantes voluntarios da
comunidade pertencente a uma Institui¢do Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul.
Fonte: acervo da pesquisa.
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Os caminhos destacados com diferentes cores sdo as implica¢des que foram exploradas nesta
pesquisa, devido ao fato de apresentarem relevancia e alinhamento ao objetivo da pesquisa. O Quadro

2 apresenta os caminhos (implicagdes) explorados, considerados relevantes para este estudo.

Quadro 2 - Caminhos (Implicagdes) relevantes exploradas no estudo.

CAMINHO (IMPLICACAO) DESCRICAO DO CAMINHO (IMPLICACAOQ)
Este caminho (implicagdo) esta sinalizado em verde no grafo da Figura 4.

p94 - “Estou informado sobre as projecdes em termos de avancos da doenga no Brasil e no

mundo para 2045” - Resposta: Alta concordancia

p65 - “Em uma escala de 1 a 5, indique o quanto vocé considera saber sobre a diabetes” -
Resposta: Méxima concordancia

p94 - p65 - p75 - pl15 - p5c
p75 - “Compreendo o conceito e como ocorre o desenvolvimento da diabetes” - Resposta:

Maxima concordancia

pl15 - “Tenho conhecimento em relacdo aos exames diagndsticos existentes para a detec-

¢do precoce da diabetes” - Resposta: Maxima concordancia

p5c - “Como vocé ouviu falar da doenca? Resposta: Na escola ou na universidade”
Este caminho (implicagdo) esta sinalizado em amarelo claro no grafo da Figura 5.

p95 - “Estou informado sobre as projecdes em termos de avancos da doenca no Brasil e no
mundo para 2045.” - Resposta: Maxima concordancia

p95 - pll5 - p2e
pl15 - “Tenho conhecimento em relacdo aos exames diagndsticos existentes para a detec-

¢do precoce da diabetes.” - Resposta: Maxima concordéancia

p2e - “Qual o seu grau de escolaridade? Resposta: Pos-graduagao
Este caminho (implicagao) esta sinalizado em roxo no grafo da Figura 4.

p72 - “Compreendo o conceito e como ocorre o desenvolvimento da diabetes” - Resposta:

Baixa concordancia

p62 - “Em uma escala de 1 a 5, indique o quanto vocé considera saber sobre a diabetes” -

Resposta: Baixa concordancia

p8l - “Estou ciente dos dados estatisticos atuais sobre a diabetes no Brasil e no mundo”.
p72 - p62 - p8l - pl01 - p91 - p5d . .
Resposta: Minima concordéancia

pl01 - “Conheco fontes de dados confidveis que me fornecem estatisticas atualizadas so-

bre a Diabetes”

p91 - “Estou informado sobre as proje¢des em termos de avancos da doenga no Brasil e no

mundo para 2045”. Resposta: Minima concordancia

p5d - “Como vocé ouviu falar da doenga? Resposta: Através de outras pessoas”
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Este caminho (implicacdo) esta sinalizado em laranja no grafo da Figura 5.

p92 - “Estou informado sobre as proje¢des em termos de avangos da doenga no Brasil ¢ no
mundo para 2045.” Resposta: baixa concordancia

p92 - p82 - p102 . - . . .
p82 - “Estou ciente dos dados estatisticos atuais sobre a diabetes no Brasil e no mundo (por

exemplo: numero de casos, nimero de mortes pela doenga).” Resposta: baixa concordancia

p102 - “Conhego fontes de dados confiaveis que me fornecem estatisticas atualizadas so-

bre a Diabetes.” Resposta: baixa concordancia
Este caminho (implicagao) esta sinalizado em rosa no grafo da Figura 5.

pl21 - “O diagnodstico precoce da diabetes mellitus tipo II pode reduzir as chances de
desenvolver outras complicagdes associadas a doenga.” Resposta: minima concordancia
plll - “Tenho conhecimento em relacdo aos exames diagnodsticos existentes para a detec-
pl21 - pl11 - p101 - p91 - p5d ¢ao precoce da diabetes.” Resposta: minima concordancia

pl01 - “Conhego fontes de dados confidveis que me fornecem estatisticas atualizadas so-
bre a Diabetes.” Resposta: minima concordancia

p91 - “Estou informado sobre as proje¢des em termos de avancos da doenga no Brasil e no
mundo para 2045.” Resposta: minima concordancia

p5d - “Como vocé ouviu falar da doenga?” Resposta: Através de outras pessoas
Este caminho (implicagdo) esta sinalizado em amarelo forte no grafo da Figura 4.

p131 - “Costumo realizar exames de rotina que possibilitem verificar aspectos que influen-

131 - ol 3b ciam no desenvolvimento da diabetes”. Resposta: baixa concordancia
plol-pla-p

pla - “Qual a sua idade?” Resposta: De 18 a 24 anos

p3b - “Qual a sua ocupagao?” Resposta: Estudante
Este caminho (implicagao) esta sinalizado em azul no grafo da Figura 4.

pl83 - “Mudangas no estilo de vida podem impedir ou retardar o desenvolvimento de dia-
betes”. Resposta: Concordancia moderada

pl83 - p73 - p63 . . .
p73 - “Compreendo o conceito e como ocorre o desenvolvimento da diabetes”. Resposta:

Concordancia moderada

p63 - “Em uma escala de 1 a 5, indique o quanto vocé considera saber sobre a diabetes”.

Resposta: Concordancia moderada
Fonte: elaborado pela autora.

Salienta-se que, para evitar repetigdes e facilitar a organizagio do texto, os resultados serdo

explorados e discutidos na se¢@o “Discussdo”, de acordo com as categorias de analise estabelecidas.
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DISCUSSOES

Em relagdo a categoria 1, que diz respeito aos Conhecimentos gerais, o caminho p94 (“Estou
informado sobre as projecdes em termos de avangos da doenga no Brasil e no mundo para 2045 -
Resposta: Alta concordancia) - p65 (“Em uma escala de 1 a 5, indique o quanto vocé considera saber
sobre a diabetes” - Resposta: Maxima concordancia) - p75 (“Compreendo o conceito € como ocorre
o desenvolvimento da diabetes” - Resposta: Maxima concordancia) - p115 (“Tenho conhecimento em
relacdo aos exames diagnoésticos existentes para a detecg¢do precoce da diabetes” - Resposta: Maxima
concordancia) - pSc (“Como vocé ouviu falar da doenga? Resposta: Na escola ou na universidade”)
do grafo implicativo da comunidade pertencente a uma Universidade Privada localizada no interior
do estado do Rio Grande do Sul, sinalizado em verde (Figura 4), ilustra um perfil de respondentes
que ndo sO possuem uma compreensdo profunda e abrangente do diabetes (p65; p75), mas também
indicam que sua educac¢ao inicial sobre a doenga provavelmente ocorreu em ambientes académicos
(p5c). Este padrao destaca o impacto positivo que a educacao em ambientes académicos pode ter no
entendimento e na gestdo de condi¢cdes de satide cronicas como o diabetes. Essa implicacdao sugere
que as institui¢des educacionais desempenharam um papel fundamental na construgdo de uma base
de conhecimento solida sobre o diabetes para esses individuos.

No caminho representado por p95 (“Estou informado sobre as proje¢des em termos de avan-
cos da doenga no Brasil e no mundo para 2045.” - Resposta: Méaxima concordancia) - pl15 (“Tenho
conhecimento em relagcdo aos exames diagnosticos existentes para a deteccdo precoce da diabetes.” -
Resposta: Maxima concordancia) - p2e (“Qual o seu grau de escolaridade? Resposta: Pds-graduacao)
no grafo implicativo gerado a partir dos dados obtidos na comunidade pertencente a uma Institui¢ao
Militar localizada no interior do estado do Rio Grande do Sul, destacado em amarelo claro (Figura 5),
ilustra a conexao entre alto grau de informagdo sobre as projecdes futuras da doenga (p95), o conhe-
cimento profundo sobre diagndsticos (pl15) e um alto nivel de escolaridade (p2e). Este dado realca
que o nivel de escolaridade pode facilitar ou estar associado a um maior acesso e compreensao de
informag¢des médicas complexas. Este padrao sugere que a educacdo avangada pode desempenhar um
papel crucial em permitir que individuos acessem, entendam e utilizem informag¢des médicas para a
gestao pessoal de satde. A capacidade de se manter bem informado e entender o contexto mais amplo
da doenca pode, portanto, ser influenciada positivamente pelo nivel de educagio alcangado.

Percebe-se que, em ambos os ambientes, houve influéncias positivas advindas dos ambientes
educacionais que os respondentes estiveram ou estdo inseridos. As implica¢des sugerem que esses indi-
viduos demonstram possuir conhecimentos gerais sobre o diabetes e seu mecanismo de desenvolvimen-
to, bem como sobre as medidas preventivas, e que esses saberes foram adquiridos em ambientes aca-
démicos. Esses dados vdo ao encontro a afirmagao feita por Vigitel (2021), que relaciona a diminuigao
dos numeros de diagnosticos de diabetes ao alto nivel de escolaridade. Os dados encontrados também

corroboram com o estudo de Zhang et al. (2025), que identificou que pacientes com uma compreensao
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mais profunda da doenga t€ém uma maior consciéncia dos riscos de complicagdes. Da mesma forma, Teo
et al. (2025) demonstra, em seu estudo, que os participantes de seu estudo atribuem um papel importan-
te da educagdo em relacao a diabetes no aumento da conscientizacao sobre doenca.

Muhammad et al. (2025), no contexto do seu estudo, argumentam que individuos com maior es-
colaridade tendem a demonstrar maior conscientizagao sobre saide, bem como uma maior alfabetizacao
nutricional, fato que culmina, consequentemente, em uma melhor prevengao a diabetes por parte desse
publico. O estudo de Njee et al. (2025) também apontou que uma conscientizagao e alfabetizacdo em
saude limitadas acabam por impor barreiras significativas aos esfor¢os de prevencao a diabetes.

Diferentemente, o caminho p72 (“Compreendo o conceito € como ocorre o desenvolvimento
da diabetes” - Resposta: Baixa concordancia) - p62 (“Em uma escala de 1 a 5, indique o quanto vocé
considera saber sobre a diabetes” - Resposta: Baixa concordancia) - p81 (“Estou ciente dos dados
estatisticos atuais sobre a diabetes no Brasil e no mundo”. Resposta: Minima concordancia) - p101
(“Conhego fontes de dados confidveis que me fornecem estatisticas atualizadas sobre a Diabetes”.
Resposta: Minima concordancia) - p91 (“Estou informado sobre as projecdes em termos de avangos
da doenca no Brasil e no mundo para 2045”. Resposta: Minima concordancia) - pSd (“Como vocé
ouviu falar da doenca? Resposta: Através de outras pessoas”) identificado no grafo implicativo da
comunidade pertencente a uma Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio Grande
do Sul, destacado em roxo (Figura 4), sugere que um entendimento limitado de alguns respondentes
sobre os conceitos basicos da diabetes (p72) esta associado a uma autoavaliagdo também limitada do
conhecimento dos mesmos sobre a doenga (p62). Tal fato mostra que uma deficiéncia na compreensao
basica pode impedir o interesse ou a busca por informagdes estatisticas detalhadas (p81; p101; p9l),
que leva a predominancia de informag¢des adquiridas informalmente através de outras pessoas (p5d).
Esse dado pode indicar uma confianga maior em fontes nao cientificas para o entendimento da doenga.

De maneira similar, o caminho p92 (“Estou informado sobre as projegdes em termos de avan-
cos da doenca no Brasil e no mundo para 2045.” Resposta: baixa concordancia) - p82 (“Estou ciente
dos dados estatisticos atuais sobre a diabetes no Brasil € no mundo (por exemplo: numero de casos,
numero de mortes pela doenca.” Resposta: baixa concordancia) - pl02 (“Conhego fontes de dados
confiaveis que me fornecem estatisticas atualizadas sobre a Diabetes.” Resposta: baixa concordancia)
no grafo implicativo da comunidade pertencente a uma Instituicdo Militar localizada no interior do
estado do Rio Grande do Sul, destacado em laranja (Figura 5), também demonstra um conhecimento
limitado sobre as projegdes futuras da doenga (p92), ligada a uma concordancia igualmente baixa em
p82 sobre o conhecimento das estatisticas atuais. A baixa conscientizacdo sobre as estatisticas atuais
(p82) resulta em conhecimento também limitado das fontes de dados confidveis (p102). Esse caminho
sugere que os individuos que nao estao bem informados sobre o futuro da doenca também tendem a
estar menos informados sobre os dados atuais, indicando uma correlagao entre a falta de informagao
atual e a dificuldade em identificar ou acessar fontes confidveis que poderiam fornecer informagdes

precisas e atualizadas.
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A minima concordancia /concordancia baixa desses respondentes sobre seus proprios conhe-
cimentos em relagdo a diabetes e a falta de engajamento na busca por fontes confiaveis de informa-
¢oes de saude, corroboram com o identificado por Dias et.al (2018). Em seu estudo, Dias et al. (2018)
evidenciaram que os participantes de sua pesquisa, quando questionados sobre os fatores de risco
para o diabetes, apresentavam um conhecimento ruim sobre a doenga. Uma diferenga importante
entre os estudos, além do instrumento de coleta de dados utilizado, ¢ que o publico-alvo do estudo de
Dias et al (2018) eram pacientes diabéticos. No caso da presente pesquisa, os respondentes sao jovens
e adultos nao-diabéticos. Assim, a partir dos resultados observados nos caminhos destacados em roxo
e laranja, verifica-se, também, a necessidade de uma maior conscientizagdo desses individuos no que
diz respeito aos conhecimentos gerais sobre o diabetes.

Em relacdao a Categoria 2, que versa sobre os Métodos Diagndsticos, o caminho pl121 (“O
diagnostico precoce da diabetes mellitus tipo II pode reduzir as chances de desenvolver outras com-
plicacdes associadas a doenga.” Resposta: minima concordancia) - pl11 (“Tenho conhecimento em
relacdo aos exames diagndsticos existentes para a detec¢ao precoce da diabetes.” Resposta: minima
concordancia) - pl01 (“Conheco fontes de dados confidveis que me fornecem estatisticas atualizadas
sobre a Diabetes.” Resposta: minima concordancia) - p91 (“Estou informado sobre as proje¢des em
termos de avangos da doenga no Brasil e no mundo para 2045.” Resposta: minima concordancia) - pSd
(“Como voce ouviu falar da doenca?”” Resposta: Através de outras pessoas) observado no grafo impli-
cativo gerado a partir dos dados da comunidade pertencente a uma Institui¢do Militar localizada no
interior do estado do Rio Grande do Sul, destacado em rosa (Figura 5), revela que alguns responden-
tes apresentam uma trajetdria de conhecimento limitado e falta de acesso a informagdes confidveis e
detalhadas sobre o diabetes. A baixa concordancia com a importancia do diagnostico precoce (pl121)
esta diretamente ligada a falta de conhecimento sobre os exames diagnosticos disponiveis (pl11), o
que reflete em uma desconex@o com as discussdes atuais (pl11) e futuras (p91) sobre o manejo e a
evolugdo do diabetes, possivelmente impactando a percepgao da urgéncia e da seriedade da condigao
por esses respondentes. A sequéncia de desinformagao culmina com o relato de que o conhecimento
sobre a diabetes foi adquirido através de outras pessoas (pSd), em vez de fontes cientificas ou educa-
cionais, refletindo a falta de engajamento com fontes profissionais de saude.

A implicagdo representada pelo caminho p131 (“Costumo realizar exames de rotina que possibi-
litem verificar aspectos que influenciam no desenvolvimento da diabetes” Resposta: baixa concordancia)
- pla (“Qual a sua idade?” Resposta: De 18 a 24 anos) - p3b (“Qual a sua ocupacao?”’ Resposta: Estudan-
te.) do grafo da comunidade pertencente a uma Universidade Privada localizada no interior do estado
do Rio Grande do Sul, ilustrado em amarelo forte (Figura 4), demonstra que ha uma baixa frequéncia
de realizagdo de exames de rotina associados a diabetes (p131) em jovens adultos (18 a 24 anos) (pla).
Isso pode indicar uma percep¢do de menor risco ou menor conscientizagao sobre a importancia desses
exames nessa faixa etaria. Jovens adultos podem nao se sentir tdo vulneraveis a condi¢des de saude

cronicas como o diabetes ou podem estar menos engajados em praticas de saude preventiva devido a
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uma percepcao de boa satde geral. Esta implicacdo também demonstra que esses mesmos respondentes
sao estudantes (p3b). Esse resultado pode sugerir uma falta de conscientiza¢do sobre saude preventiva.

Esses resultados convergem com Teo ef al. (2025), uma vez que os autores, em seu estudo,
perceberam que adultos mais jovens tendem a ter menos conhecimentos sobre diabetes. Os autores
observaram que os participantes mais jovens eram mais propensos a serem indiferentes em relagdo a
diabetes, apresentando uma mentalidade de que a prevencao a doenga poderia ser adiada para mais
tarde na vida (Teo et al., 2025). Conforme Almeida, Freitas e Nascimento (2024), ha um aumento sig-
nificativo na prevaléncia de DM2 em criancas e adolescentes nos ultimos anos. Nesse contexto, Pires
et al. (2024) destacam que o diagndstico precoce ¢ fundamental para evitar complicagdes graves da
doenga. Afirmam, também, que investir em educacdo para a saude e medidas preventivas ¢ importan-
te para diminuir o crescente impacto dessa epidemia global.

Sobre a Categoria 3, que diz respeito aos Fatores de Risco, a percepcdo moderada em relacao ao
conceito (p73), ao desenvolvimento da diabetes (p73) e as mudangas no estilo de vida (P183) ¢é evidencia-
da por alguns respondentes na implicacao p183 (“Mudangas no estilo de vida podem impedir ou retardar
o desenvolvimento de diabetes”. Resposta: Concordancia moderada) - p73 (“Compreendo o conceito e
como ocorre o desenvolvimento da diabetes” Resposta: Concordancia moderada) - p63 (“Em uma escala
de 1 a 5, indique o quanto vocé considera saber sobre a diabetes”. Resposta: Concordancia moderada) no
grafo da comunidade pertencente a uma Universidade Privada localizada no interior do estado do Rio
Grande do Sul, destacada em azul (Figura 4). Este caminho sugere que, embora alguns respondentes
acreditem que mudangas no estilo de vida possam impactar o desenvolvimento do diabetes (p183), eles
ndo parecem estar totalmente convencidos ou informados sobre a extensao desse impacto. A implicagdo
tanto com p73 e p63, ambas com a mesma pontuacao (3 pontos na escala likert), indica uma correlagao
direta entre a crenga nas mudangas de estilo de vida e a compreensdo de como o diabetes se desenvolve,
bem como a consciéncia dos respondentes sobre seu conhecimento moderado. Isso pode refletir uma
base de conhecimento que ¢ moderada, ndo completamente desenvolvida ou totalmente aplicada.

Silvério et al. (2024) comentam que os principais fatores para o desenvolvimento da DM2 em
jovens estdo associados ao estilo de vida sedentario e maus habitos alimentares. Também destacam a
importancia de estratégias de prevengdo e educacao em saude como forma de conscientizar a popula-
¢do jovem, além de investigagcdo continua sobre a DM2 com vistas a diminuir a incidéncia da doenca.

Os resultados sugerem uma falta de conscientizac¢do sobre a prevencao, tema da Categoria 4.
A falta de conscientizagdo sobre satide preventiva evidenciada pela baixa frequéncia de realizagdo de
exames de rotina demonstra uma preocupacdo quando comparado a dados trazidos por autores como
Antunes et al. (2021) e Casarin et al. (2022). Os autores enfatizam, respectivamente, a importancia
do diagnostico precoce a fim de retardar o desenvolvimento de complicagdes importantes que estdo
associadas ao diabetes e a adesdo de habitos de vida saudéveis para as pessoas que tém ou ndo uma
predisposicao ao desenvolvimento da doenga. Além disso, a pesquisa de Candido, Simdes e Ishiuchi

(2024) buscou comparar os custos relacionados ao rastreamento e acompanhamento de pacientes
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com DM2 e os investimentos em campanhas de prevengdo. Como resultados, os autores concluiram
que apesar dos esfor¢os de rastreamento e acompanhamento serem fundamentais, as estratégias de
prevencao apresentam um impacto financeiro mais vantajoso ao Sistema Publico de Saude (SUS).
Os autores destacam que € possivel obter economia de recursos, alivio da sobrecarga no sistema de
saude e melhora da qualidade de vida da populagdo por meio da promogao de campanhas educativas
e mudangas no estilo de vida (Candido; Simodes; Ishiuci, 2024).

Percebe-se, no geral, que hé respondentes que apresentam, de maneira satisfatoria, conheci-
mentos em relagdo ao diabetes. Esses conhecimentos contemplam as quatro categorias estabelecidas
na estrutura teérica. No entanto, pode-se identificar, também, a presenca de jovens e adultos que
possuem lacunas consideraveis em seus saberes sobre a doenca. Esse resultado corrobora com outros
estudos realizados sobre a diabetes, como o estudo de Teo ef al. (2025), que afirma que embora a
maioria dos seus participantes estivesse bastante bem informada sobre a diabetes, os participantes
também sentiram que ainda havia muita informagao sobre a prevengao da diabetes que desconheciam.

As implicagdes do presente estudo demonstram forte relagao dessa discrepancia com o acesso
ou a busca dos respondentes por informacdes cientificas e acuradas. Aqueles que possuem acesso ou
buscaram por informagdes cientificas e acuradas, como as encontradas em ambientes académicos,
parecem estar mais cientes sobre a doenca. Em contrapartida, aqueles que possuem lacunas concei-
tuais e desinformacgdo sobre as projecdes futuras, exames diagnosticos e fatores de risco, parecem
adquirir seus saberes, em sua maioria, por meio de outras pessoas.

Além disso, outro dado relevante que merece destaque ¢ que alguns respondentes demonstraram
uma baixa frequéncia de realizacdo de exames de rotina associados a diabetes. A andlise indicou que
esses respondentes sdo estudantes, jovens e adultos de 18 a 24 anos. Isso revela uma discrepancia no co-
nhecimento desse grupo em relagao aos conhecimentos gerais necessarios para um bom entendimento
sobre a diabetes, sobre os métodos de diagnostico e, principalmente, sobre a prevengdo. Esse resultado
ilustra a necessidade de investir em conscientizagao de jovens e adultos sobre a satide preventiva.

Sobre a educacdo em relag@o a doenga, Zhang et al. (2025) sugerem que € necessario adaptar as
maneiras de educar sobre a diabetes, a depender do publico para o qual se deseja atingir. Argumentam
que informagdes cientificas e formais muitas vezes podem se tornar inacessiveis e inadequadas para a
populagdo que nao frequenta espacos formais de aprendizagem, por exemplo. Comentam que profissio-
nais da saide devem distinguir a populagdo de acordo com a idade, nivel de educacdo e outras maneiras
de expandir ainda mais os métodos diversificados de educagao em saude, adaptados as necessidades e
preferéncias do paciente (Zhang et al., 2025). Essa diversificagdo de métodos relacionados ao ensino
da doenga pode permitir um maior alcance de todos os publicos, aumentando a efetividade no que diz
respeito aos conhecimentos gerais da diabetes. Silva et al. (2024, p. 811) corroboram com essa ideia,
afirmando que “[...] os programas de educa¢do em satde tém um papel crucial na estratégia global de
prevencao do DM2, mas sua implementacao bem-sucedida exige um enfoque multifacetado, que inclua

adaptacao cultural, suporte continuo, e rigor metodologico”. Nesse mesmo viés, Cruz et al. (2025) apon-
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tam que cada vez mais sdo necessarias acdes educacionais com vistas ndo so a conscientizagao sobre a

diabetes, mas que promovam a capacidade da populagdo em agir na prevengao dessa problematica.
CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa buscou investigar os conhecimentos de um grupo de jovens e adultos nao diabé-
ticos em relagdo a diabetes, em especial a diabetes mellitus tipo 11 (DM2), identificando as discrepan-
cias existentes entre o conhecimento dessa populacdo e o conhecimento cientifico atual sobre a doen-
ca. Considera-se que este objetivo foi atingido, uma vez que foi possivel compreender o conhecimento
cientifico atual por meio da literatura e compara-lo com o conhecimento dos participantes do estudo,
especialmente no que diz respeito a quatro categorias formuladas com base no que foi identificado na
literatura: conhecimentos gerais, métodos de diagnostico, fatores de risco e prevencao.

A partir dessas categorias, elaborou-se um instrumento de coleta de dados (questionario) no
Google Forms para ser aplicado junto aos participantes da pesquisa. Os dados coletados foram ana-
lisados qualitativamente e por meio da Analise Estatistica Implicativa. Os resultados sugerem que
ha um grupo de respondentes, de ambos os locais, que apresentam conhecimentos satisfatorios em
relacdo a diabetes. No entanto, também foi possivel identificar que, em ambos os locais, ha jovens e
adultos que possuem lacunas considerdveis em seus saberes sobre a doenca.

As implicagdes demonstraram que as informagdes sobre o diabetes e a compreensao teorica dos
mecanismos fisicos e biologicos da doenga, adquiridos em ambientes educacionais, estao sendo efetiva-
mente associadas ao conhecimento préatico e aplicado, crucial para a gestao e prevencdo da doenca. Este
padrdo sugere que a educacio pode desempenhar um papel crucial em permitir que individuos acessem,
entendam e utilizem informagdes médicas avancadas para a gestao pessoal de saude. Assim, reforca-se
a importancia do ambiente educacional como ferramenta de informacao e educagdo em satide.

Por outro lado, um dado relevante que merece destaque ¢ que alguns respondentes demons-
traram uma baixa frequéncia de realizacao de exames de rotina associados a diabetes. Apoiado ao
conhecimento limitado, identifica-se a tendéncia de jovens adultos apresentarem uma menor percep-
¢ao de risco ou conscientizacao sobre a importancia da realizacdo de exames de rotina, visto que os
mesmos podem nao se sentir tao vulneraveis a condigdes cronicas de saude como o diabetes.

A sequéncia de percepcdes e conhecimentos limitados sobre o diabetes desencadeiam em
uma falta de conscientizagdo sobre saude preventiva. Com isso, observa-se jovens e adultos menos
engajados em praticas de satde preventiva como forma de impedir ou minimizar o desenvolvimento
de doengas cronicas como o diabetes e seus futuros impactos na saude.

Assim, os resultados desta pesquisa destacam o impacto positivo que a educagdo pode ter no
entendimento e na gestdo de condi¢des de satide cronicas como o diabetes. Além disso, fica evidente

a necessidade de conscientizagdo de jovens e adultos sobre a saude preventiva relacionada a diabetes.
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Dessa forma, ao refletir sobre maneiras de conscientiza-los sobre o assunto, destaca-se a importancia
de investir esfor¢os em dois pontos principais. O primeiro diz respeito a educagdo, por meio da pro-
mocao de acesso a informacao cientifica e acurada sobre o assunto. O segundo, diz respeito a impor-
tancia da saude preventiva, a qual contempla atencao aos fatores de risco e a importancia de realizar
exames diagnoésticos de rotina, mesmo na juventude.

Campanhas continuas de satde publica direcionada aos jovens e adultos ndo-diabéticos podem
aumentar a conscientizagio e o engajamento em praticas de saude preventiva. Além disso, uma ampla
divulgagdo sobre as projegdes futuras pode desempenhar um papel crucial em motivar individuos a bus-
car compreender melhor a doenca, levando a uma maior proatividade na prevencao e gestdo do diabetes.

A partir dos resultados deste estudo, pode-se reforcar o impacto da educacdo na compreensao
e gestdo de doengas como a DM, destacando a necessidade de maior conscientizagdao sobre saude
preventiva entre jovens e adultos ndo diabéticos. Além disso, pode-se oferecer subsidios para o desen-
volvimento de campanhas de satide publica focadas em promover o acesso a informacgdes cientificas
sobre a DM e incentivar a saude preventiva (atengdo a fatores de risco e exames de rotina, mesmo na
juventude). Por fim, esses dados servem de alerta para a importancia de individuos ndo diabéticos
buscarem conhecimento, aumentarem sua percepcao de risco € se engajarem proativamente em pra-
ticas preventivas e exames de rotina para evitar o desenvolvimento da DM.

Embora seja um estudo informativo no que tange a DM, o presente estudo focou na identifica-
¢do de lacunas de conhecimento e percepg¢ao de risco em um grupo especifico (jovens e adultos ndo
diabéticos), sem aprofundar na eficacia de intervencgdes educacionais especificas ou na mensuragao
de mudancas diretas no comportamento de saude. Essas limita¢des delineiam importantes dire¢des
para futuras investigacdes, que poderdo, assim, expandir significativamente as contribuicdes para a

saude publica e o acesso a informagao sobre DM.
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