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RESUMO

O Diabetes Mellitus (DM) ¢ uma doenga cronica de elevada prevaléncia, caracterizada por hiperglicemia e
associada a complicagdes graves. A Atengdo Primaria a Satde (APS) e as a¢des educativas constituem ferramentas
estratégicas para a conscientiza¢do ¢ estimulo ao autocuidado. O presente estudo teve como objetivo relatar a
experiéncia de uma agdo de educagdo em satide sobre a preven¢do do DM realizada na sala de espera de uma
clinica académica. Trata-se de um relato de experiéncia de atividade extensionista de carater descritivo-qualitativo.
A intervencdo utilizou abordagem expositiva-dialogada e distribuicdo de panfletos informativos abordando
definicdo, fatores de risco modificaveis, habitos de vida saudaveis e diagnostico precoce. Observou-se elevada
receptividade, participacdo ativa da comunidade e esclarecimento de dividas. Conclui-se que a educacdo em saiude
fortalece o autocuidado, previne agravos cronicos e enriquece a formacdo académica e cidadd dos estudantes de
medicina.
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ABSTRACT

Diabetes Mellitus (DM) is a highly prevalent chronic disease characterized by hyperglycemia and associated with
severe complications. Primary Health Care (PHC) and educational activities constitute strategic tools for raising
awareness and encouraging self-care. This study aims to report the experience of a health education activity on
DM prevention carried out in the waiting room of an academic clinic. This is an experience report of a descriptive-
qualitative extension activity. The intervention used an expository-dialogue approach and distributed informative
pamphlets covering definitions, modifiable risk factors, healthy lifestyle habits, and early diagnosis. High
receptivity, active community participation, and clarification of doubts were observed. It is concluded that health
education strengthens self-care, prevents chronic harm, and enriches the academic and civic training of medical
students.
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INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM) configura-se como um dos principais desafios de saude
publica global contemporaneos, integrando o grupo das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT) de maior impacto na carga de morbimortalidade e no financiamento do Sistema Unico
de Saude (SUS)'. Fisiopatologicamente, caracteriza-se por hiperglicemia persistente decorrente
de falhas na secrecao e/ou na agdo da insulina. Essa alteracao metabolica sustentada cursa com
o desenvolvimento de complicacdes micro e macrovasculares incapacitantes — como
retinopatias, nefropatias, neuropatias e eventos cardiovasculares —, que resultam em elevadas
taxas de internagdo evitavel, morbidade de longo prazo e perda expressiva de anos de vida
saudaveis.

Sob a perspectiva da saude coletiva, a transicdo demografica e nutricional acelerada
intensificou a prevaléncia do DM, impulsionada pelo predominio de determinagdes sociais ¢
determinantes comportamentais modificaveis, a saber: transicdo alimentar para produtos
ultraprocessados, sedentarismo e avangos do sobrepeso ¢ da obesidade®. A abordagem desse
cenario impde superar modelos puramente biomédicos e hospitalocéntricos, exigindo o
fortalecimento do modelo de atencao as condigdes cronicas no SUS. Nesse contexto, a Atengao
Primaria a Saude (APS) consolida-se como o centro ordenador das Redes de Atengdo a Saude
e espago territorializado ideal para a promog¢do da saude e o rastreamento precoce. Contudo,
barreiras como o baixo letramento em saude e a fragil adesdo ao estilo de vida saudavel colocam
em evidéncia a necessidade de estratégias longitudinais de educag¢do em saude direcionadas ao
autocuidado apoiado®.

A insercao de académicos de satide em ambientes assistenciais, a exemplo das salas de
espera e recepgoes de clinicas universitarias, desponta como uma oportunidade estratégica de
mediacdo pedagdgica. Esse espa¢o dindmico permite transformar o tempo de espera passivo
em momentos de escuta qualificada, democratizagdo do conhecimento cientifico e
empoderamento comunitario, a0 mesmo tempo em que aprimora a formacao humanizada e
critica dos futuros profissionais.

Diante disso, o presente trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia de uma ag¢ao
extensionista de educacdo em saude sobre a preven¢do do Diabetes Mellitus e a promog¢ao de

habitos de vida saudaveis, desenvolvida na recepcao de uma clinica académica de medicina.

DESCRICAO DA EXPERIENCIA



Trata-se de um relato de experiéncia de uma interven¢do extensionista de educacdo em
saude, fundamentado em uma abordagem descritivo-qualitativa. A atividade foi planejada e
executada por discentes do curso de Medicina do Centro Universitario Afya de Itaperuna - RJ,
sob preceptoria docente, no ambito das ac¢des integradas de promog¢ao da saude. O cenario
escolhido foi a sala de espera da Clinica Académica da institui¢do, espago de convergéncia
diaria no qual pacientes e acompanhantes aguardavam o atendimento médico ambulatorial.

A etapa de planejamento metodologico pautou-se na revisdo critica e sintese das
diretrizes atualizadas da Sociedade Brasileira de Diabetes® e do Ministério da Saude®, visando
a transposi¢ao didatica do conhecimento técnico para um formato acessivel € em conformidade
com o nivel de letramento em saude da comunidade. Como recurso pedagogico,
confeccionaram-se materiais informativos impressos (panfletos ilustrados) abordando a
definicdo do DM, fisiopatologia simplificada, identificacdo de fatores de risco modificaveis
(como obesidade, sedentarismo e hipertensdo arterial) e orienta¢des operacionais de prevengao
primaria.

A execucdo da atividade pautou-se na metodologia da roda de conversa expositiva-
dialogada, utilizando a sala de espera como dispositivo pedagogico de acolhimento. A estratégia
buscou romper a passividade do tempo de espera, incentivando a participagao ativa dos usuarios
mediante o compartilhamento de vivéncias, formulagdo de duvidas sobre alimentacdo e
rastreamento, além da desconstrucao coletiva de mitos e estigmas associados ao diagndstico e

ao manejo do diabetes na rede publica de saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A interven¢do extensionista demonstrou elevada adesdo e receptividade por parte dos
usuarios presentes na recepcao, consolidando a sala de espera como um espago proficuo de
mediacdo do cuidado e escuta qualificada. A abordagem dialogada atenuou assimetrias na
relagdo saberes-poder comuns entre profissionais € comunidade, permitindo que os
participantes verbalizassem duavidas cruciais sobre o acesso a alimentos in natura, o
reconhecimento precoce dos sinais metabdlicos da hiperglicemia e as rotinas de rastreamento
na APS.

A literatura em saude coletiva evidencia que o aproveitamento pedagdgico das salas de
espera representa uma tecnologia leve de baixo custo e expressivo impacto na promogao do
letramento em satde e na autogestdo de condi¢des cronicas’. Ao democratizar informacgdes
cientificas em linguagem clara e contextualizada aos determinantes sociais locais, estimula-se

a corresponsabilizacdo do usuario pelo seu proprio cuidado e a busca oportuna por servicos



preventivos, em consonancia com as diretrizes nacionais e recomendacdes da Sociedade
Brasileira de Diabetes®,°.

Ademais, sob a perspectiva da formacao médica, a vivéncia proporcionou aos estudantes
o exercicio pratico da comunicagao empatica, da escuta atenta e da lideran¢a comunitaria. Essa
articulagdo entre ensino e extensdo universitaria fortalece o compromisso social da formagao
académica, alinhando-se aos principios norteadores do SUS e capacitando os discentes a

atuarem criticamente frente aos desafios epidemiologicos da satde publica contemporanea.

CONCLUSAO

A acdo educativa cumpriu satisfatoriamente seus objetivos ao disseminar informagdes
qualificadas sobre a prevengdo do Diabetes Mellitus na comunidade. A estratégia dialogada na
sala de espera mostrou-se eficaz para sensibilizar a populagcdo quanto aos fatores de risco
modificaveis e a importancia da prevengao primaria. Além do impacto comunitario, a iniciativa
fortaleceu a formagdo humanizada e integrativa dos estudantes de medicina, evidenciando o

papel transformador da extensdo universitaria articulada a Aten¢do Primdria a Saude.
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