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RESUMO - Ligas académicas no curso de medicina atuam como projeto extensionista dentro da universidade.
Dentre as atividades de uma liga, estdo as tedricas ou préaticas, como por exemplo o atendimento a pacientes.
Além de outras de cunho educativo para orientacdo da populagdo, participacdo em programas comunitérios,
desenvolvimento de campanhas de salde, importantes acgles sociais. A Liga Académica do Trato
Gastrointestinal e Doengas Metabdlicas, criada em 2015, teve como uma de suas agdes, a participacdo no Dia
Mundial do Diabetes. Foram programados dois dias extracurriculares para realizacdo de triagem para diabetes
mellitus na populacdo. A partir dos resultados, analisaram-se quantas pessoas realizam acompanhamento em
Unidades Basicas de Saude, entre aqueles que possuem alguma patologia cronica previamente diagnosticada. Os
resultados deste trabalho revelam que, entre os entrevistados que possuem alguma doenca conhecida, 56%
acompanham a Unidade Bésica de Salde. Percebeu-se que, para o tratamento de doencas crbnicas, séo
imprescindiveis a vinculacdo do paciente as unidades de atendimento. Assim, espera-se que as atuacdes
realizadas na comunidade tenham impacto positivo, aumentando o acompanhamento dos pacientes as suas
respectivas Unidades de Salde.

PALAVRAS-CHAVE - Ligas Académicas. Doengas Metabodlicas. Doencas do Trato
Gastrointestinal. Integracdo Comunitaria.

Introducéo

O atendimento em forma de redes, com foco na atencdo primaria, € um fator que
protege a vida dos individuos nos aspectos fisico, mental e psicoafetivo. Tal apoio € ainda
mais importante quando se trata de doencas incapacitantes e/ou cronicas, tais como a
hipertensdo arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus (DM), cardiopatias e dislipidemia. O
suporte social influencia positivamente na salde de pacientes hipertensos e pode mesmo ser
considerado relevante no sucesso do tratamento e acompanhamento em salude destes sujeitos
(FAQUINELLO et al., 2011).

As doencas cardiovasculares constituem a principal causa de morbimortalidade na

populagéo brasileira. A HAS, o DM e a dislipidemia representam um dos principais fatores de
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risco para 0 agravamento desse cenario, por estarem relacionados ao surgimento de outras
doencas crbnicas ndo transmissiveis, que trazem repercussfes negativas para a qualidade de
vida (LIMA et al., 2012).

Essas patologias por serem, na maior parte do seu curso, assintomaticas, seu
diagndstico e tratamento sdo frequentemente negligenciados, somando-se a isso a baixa
adesdo, por parte dos pacientes, as orientacBes e aos tratamentos prescritos (LIMA et al.,
2012).

As ligas académicas de Medicina possuem um importante papel, nesse sentido, pois
suas atuacOes vao além de atividades teoricas, como aulas, semindrios, discussdes de textos,
apresentacdes de casos clinicos, ou praticas, como por exemplo o atendimento a pacientes e
desenvolvimento de projetos cientificos. Também realizam atividades educativas para
orientacdo da populacdo, participacdo em programas comunitarios, desenvolvimento de
campanhas de saude, entre outras, que sdo0 importantes atividades sociais (PEGO-
FERNANDES et al., 2011).

Assim, em 2015 foi criada a Liga Académica do Trato Gastrointestinal e Doencas
Metabolicas (LATGIDM), que é um projeto extensionista desenvolvido por alunos e

professores do curso de Medicina da Universidade Estadual de Ponta Grossa (UEPG).

Objetivos

Desta forma, o presente estudo tem como objetivo apresentar uma das atividades
desenvolvidas pela LATGIDM, por meio da descricdo de parte dos resultados obtidos
referentes as atividades realizadas no Dia Mundial do Diabetes, principalmente, no que diz
respeito a entrevista realizada em dois dias de atividades, quantidade de pessoas entrevistadas,
assim como de pessoas que relataram possuir alguma doenca, comparando esses dados ao
namero de individuos que referiram realizar acompanhamento em Unidades Bésicas de Saude
(UBS).

Referencial tedrico-metodoldgico

Ao inicio, a LATGDM abriu a inscrigdo para todos os niveis da graduacdo do curso
de medicina da UEPG. Os académicos que tiveram interesse em participar da liga e que
compareceram a primeira reunido foram consagrados como membros efetivos. Os objetivos
tracados foram o aprimoramento do conhecimento dos académicos de medicina da UEPG
quanto as doencas do trato gastrointestinal e metabdlicas (DM, tireoidopatias, obesidade,

dislipidemia), tanto na teoria como na pratica. Com isso, houve a insergdo dos discentes na
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comunidade ou em ambulatorios do Hospital Regional, atendendo a demanda da populacéo
relacionada a essas doengas (OKAMOTO et al., 2015).

Entende-se que um amplo conhecimento sobre a relacdo do consumo alimentar e
suas consequéncias metabdlicas, auxiliam aos alunos participantes da liga a desenvolverem
acOes educativas voltadas a comunidade, orientagdes para grupo de riscos, campanhas de
promocao a saude e prevencao primaria relacionada as condic¢des patologicas mencionadas.

Para isso, uma das acgdes realizadas pela LATGDM, voltada para a comunidade, foi a
participacdo do grupo no Dia Mundial do Diabetes - 24 de novembro. Foram programados
dois dias extracurriculares para realizacdo de triagem para diabetes mellitus na populagéo,
doenca metabolica que afeta 415 milhdes de pessoas no mundo, segundo dados recentes da
Federacdo Internacional de Diabetes (IDF, 2015).

Nesses dias, todos os integrantes da liga participaram ativamente, realizando
anamneses, aplicando um questionario desenvolvido pelos préprios membros da liga, aferindo
pressdo arterial, coletando dados antropométricos, além de realizacdo de testes de glicemia
sérica por meio de glicbmetro e fornecendo orientagdes médicas e nutricionais direcionadas
para cada pessoa atendida.

Ao final do atendimento, todos o0s pacientes eram orientados, através de
demonstracdo de material educativo pré-elaborado pelos membros da LATGIDM, a adotarem
uma dieta adequada, assim como foram estimuladas atitudes mais saudaveis, como pratica de
atividade fisica, cessar tabagismo, entre outras. Houve grande adesdo da comunidade que
procurou o atendimento em supermercados da Rede Condor de Ponta Grossa.

Dos resultados obtidos nas anamneses e com o questionario aplicado, elaborou-se
uma planilha com os dados. Neste trabalho decidiu-se analisar quantas pessoas realizam
acompanhamento em UBS, entre aqueles que possuem alguma patologia crénica previamente
diagnosticada e autorreferida, dentre elas: HAS, dislipidemia, cardiopatias e/ou DM.

O enfoque a essas doencas especificamente, deve-se a percepcao de que o padrdo
alimentar atual favorece o desenvolvimento de doencas metabolicas e cronicas (MELLO et
al., 2009). Essa inadequacdo da dieta, associada ao sedentarismo, sdo importantes fatores
desencadeantes de doencas metabolicas, de tal maneira que a epidemia mundial de obesidade
esta diretamente relacionada ao numero elevado de casos de DM tipo 2 (COELHO et al.,
2009).

Além disso, a elevagdo da pressdo arterial e a dislipidemia, isoladas ou associadas,
representam fatores de risco independentes para doenca cardiovascular. A hipertensao arterial

apresenta custos médicos e socioecondmicos elevados, decorrentes principalmente das suas



14.° CONEX — Apresentacdo Oral — Resumo Expandido - ISSN 2238-9113 4

complicacdes, tais como: doenga cerebrovascular, doenca arterial coronariana, insuficiéncia
cardiaca, insuficiéncia renal crénica e doenca vascular de extremidades (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2007).

Com relacdo a dislipidemia, na populacao brasileira, é observada elevada taxa dessa
condicdo. Estudos recentes tém indicado que a prética de exercicios fisicos na infancia e
adolescéncia, mais do que o praticado na idade adulta, constitui um importante determinante
na ocorréncia de desfechos como hipertensdo arterial, DM tipo 2 e dislipidemia na idade
adulta (SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2011).

Resultados

Considerando o exposto anteriormente e de acordo com os dados obtidos, foram
entrevistadas 285 pessoas, sendo que 1 paciente ndo respondeu sobre seu histérico pregresso
de comorbidades, excluido, portanto deste estudo. As idades variaram entre 19 e 87 anos,
sendo 147 homens e 137 mulheres. Do total, quase 40% afirmou ter HAS, praticamente 25%,
dislipidemia, 17% DM e, 5% declarou apresentar alguma cardiopatia.

O manejo do DM, HAS, dislipidemia e cardiopatias devem ser feito dentro de um
sistema hierarquizado de satde, sendo sua base o nivel primério de atendimento. O Programa
Saude da Familia (PSF) prioriza o atendimento a grupos considerados de maior risco a
agravos, entre eles, a populacdo com DM e HAS (PAIVA et al., 2006). Mesmo sabendo disso,
o controle da hipertensdo, principalmente, na populacdo continua sendo um dos maiores
problemas de saude publica pelo mundo. Apesar do diagnéstico e tratamento para essas
condigdes terem melhorado significativamente durante as Gltimas duas décadas, o controle
das mesmas ndao melhorou proporcionalmente (FRANKLIN, 2006).

Da mesma forma, os resultados deste trabalho revelam que, entre os entrevistados,
apenas 135 pessoas acompanham a UBS. Isso corresponde a 56%, considerando apenas as
pessoas que responderam ter a0 menos uma doenca das questionadas. Por outro lado, como
mostrado na figura 1, 48% fazem acompanhamento regular com a UBS considerando o

namero total de entrevistados, independe de terem alguma doenca crénica ou néo.

Figura 1 — Realizagdo de acompanhamentos em Unidades Basicas de Saude
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Legenda: Dados obtidos por meio de entrevista a pacientes no dia mundial do diabetes, referentes a
realizacdo de acompanhamento em Unidade Béasica de Saude. Fonte: Os autores.

Ainda assim, esse numero € baixo, comparando-se a resultados de outros estudos que
mostram que praticamente 88% dos pacientes com HAS cadastrados, realizam
acompanhamento. J& considerando individuos com DM e HAS, o mesmo estudo encontrou
acompanhamento assistencial em salde de 85%, que continua sendo elevado em comparagéo
aos resultados deste trabalho (PAIVA et al., 2006).

Vaérios estudos mostram que para o tratamento do DM e da HAS, assim como para
outras doengas cronicas, sdo imprescindiveis a vinculacdo do paciente as unidades de
atendimento, a garantia do diagnostico e o atendimento por profissionais atualizados, uma vez
que seu diagndstico e controle evitam complicacdes ou, ao menos, retardam a progressado das
ja existentes (BATASSINI et al., 2010; PAIVA et al., 2006).

Dessa forma, a estratégia tem se mostrado positiva no sentido de estabelecer vinculos
do usuério com a rede bésica, possibilitando continuidade de tratamento (BATASSINI et al.,
2010). Com relacdo aos resultados aqui apresentados, sdo necessarios mais estudos
quantitativos para verificar a real diminuicdo da procura do servi¢o pelos usuarios envolvidos,
ja que por ser uma entrevista, deve-se considerar o viés de que os dados obtidos foram de

maneira autorreferida.

Considerac0es Finais

E preocupante a baixa procura por UBS pelos pacientes com alguma doenca cronica
ndo transmissivel, como DM, HAS, dislipidemia ou cardiopatia. Espera-se que agdes
extensionistas, como a da LATGIDM, oferecam um papel importante na conscientizacdo da
comunidade e aumentem, ao final do processo, a vinculagdo do paciente as unidades de
atendimento. Sendo assim, acredita-se que as atuagOes realizadas na popula¢do tenham
impacto positivo, aumentando o controle sobre as doencas que cursam com elevada

morbimortalidade.
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