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RESUMO

Pacientes idosos diabéticos sdo um segmento de risco para complicages da Covid-19, necessitando, assim, de diferentes estra-
tégias de cuidado a saude, como a telessaude, durante a pandemia. O conhecimento acerca desta doenga é capaz de facilitar a
tomada de decisdo quanto a busca pela assisténcia adequada. Dessa forma, o objetivo do estudo foi investigar o conhecimento
de idosos diabéticos em relagdo a Covid-19 por meio da andlise de suas narrativas. Trata-se de um estudo transversal, observa-
cional, descritivo, com abordagem qualitativa e quantitativa com nove idosos diagnosticados com Diabetes Mellitus tipo 2. Os
participantes foram entrevistados via telefone sobre o conhecimento quanto aos sintomas, formas de transmissdo e prevengdo da
Covid-19. Em seguida foram capacitados sobre o tema e questionados sobre suas percep¢des acerca dessas orientagles recebidas.
Observou-se que cerca de 66,7% eram do sexo feminino, a média etaria foi de 68,55 (+2,55) e todos os participantes relataram
informagdes compativeis com as apresentadas pelo Ministério da Satde. Além disso, os idosos consideraram como extremamente
relevantes as informag&es fornecidas pelos pesquisadores sobre esse virus.

Palavras-chave: Covid-19; telessaude; diabetes mellitus tipo 2.

TELEHEALTH AND DIABETIC ELDERLY: NARRATIVE OF EDUCATIONAL ASPECTS ABOUT COVID-19

ABSTRACT

Elderly diabetic patients are a risk segment for complications of Covid-19, thus requiring different health care strategies, such
as telehealth, during the pandemic. Knowledge about this disease is able to facilitate decision-making regarding the search for
adequate assistance. Thus, the objective of the study was to investigate the knowledge of diabetic elderly in relation to Covid-19
through the analysis of their narratives. This is a cross-sectional, observational, descriptive study, with a qualitative and quantita-
tive approach with 9 elderly people diagnosed with Type 2 Diabetes Mellitus. Participants were interviewed via telephone about
knowledge about the symptoms, forms of transmission and prevention of Covid-19. Then they were trained on the topic and were
asked about their perceptions about these guidelines received. It was observed that about 66.7% were female, the average age
was 68.55 (+ 2.55), and all participants reported information compatible with that presented by the Ministry of Health. In addition,
the elderly considered the information provided by researchers about this virus to be extremely relevant.
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INTRODUCAO

O coronavirus foi descrito pela primeira vez em 1966 por Tyrell e Bynoe, e
possui quatro subfamilias, a saber: alfa, beta, gama e delta, que, em comum, cau-
sam doencas respiratérias, desde casos brandos e leves até complicacGes mais
severas, como a sindrome respiratoria aguda grave (Sars) (SANAR MED, 2020).
No final de 2019, um novo coronavirus, o Sars-CoV-2, conhecido como Covid-19,
epi-centrado na provincia Wuhan, na China, foi responsavel pela terceira mani-
festacdo grave da transmissdo do virus para humanos (BORNSTEIN et al., 2020;
VELAVAN; MEYER, 2020), declarada pandemia no dia 11 de marco de 2020 pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), e ja soma mais de 344.454 mortes (WHO,
2020). Destas, a coexisténcia de comorbidades e a populacdo idosa lideram os
dados, com 50-75% dos casos (SINGHAL, 2020).

Dentre essas comorbidades, a doenca cronica associada mais comum é o
diabetes mellitus (BULUT; KATO, 2020; GE et al., 2020; RICHARDSON et al., 2020;
SOHRABI et al., 2020), ligado a gravidade de todas as trés infecgbes conhecidas
por coronavirus humano patogénico, com uma proporc¢do geral de 5,3% a 20%
nos casos da Covid-19 (VELAVAN; MEYER, 2020).

Pacientes diabéticos, em todas as suas formas, tém suscetibilidade au-
mentada e maior gravidade da doenca apods infeccdo por Sars-CoV-2 (BORNSTEIN
et al., 2020). Ou seja, a presenca de diabetes em individuos contaminados com
a Covid-19 aumenta duas vezes a chance de mortalidade quando comparado
ao individuo ndo diabético (indice de mortalidade de até 7,3% vs 0,9%) (BULUT;
KATO, 2020; KUMAR et al., 2020; SBD, 2020a; VELAVAN; MEYER, 2020). Viu-se
gue, guanto maior o nivel de glicose no sangue captado pelas células de defesa
do corpo, maior a fonte de energia que permite ao virus se replicar e, em respos-
ta a crescente carga viral, ocorre a morte de células pulmonares (CODO et al.,
2020; WANG et al., 2020).

Dessa forma, o controle glicémico é fundamental para que pacientes dia-
béticos com Covid-19 possuam uma recuperacdo rapida e com poucos déficits,
uma vez que existe um ciclo vicioso entre a presenca de DM2 e a Covid-19, de
modo que a Covid-19 gera uma desregulacdo na glicemia, piorando o quadro de
DM2, que, por sua vez, piora o quadro de Covid-19 (PAL; BHADADA, 2020; PERIC;
STULNIG, 2020).

Por suas taxas de transmissibilidade, internacdo em unidade de terapia
intensiva e em enfermaria, gravidade de doencas e mortalidade, a Covid-19 é
atualmente uma preocupacdo internacional (BULUT; KATO, 2020). Com RO esti-
mado em 3,28 (mediana de 2,79), revelando um potencial de transmissdo sus-
tentado de humano para humano, mesmo que com pequena quantidade de
material infeccioso (VELAVAN; MEYER, 2020; ASSOBRAFIR, 2020), o uso de EPIs
e a lavagem correta das mdos sdo capazes de interromper a cadeia de propa-
gacdo da doenca. Neste cendrio, diferentes estratégias devem ser instituidas e
medidas eficazes estabelecidas, como o isolamento social (HARAPAN et al., 2020;
SINGHAL, 2020; SBD, 2020c), com a adequada educacdo em saude por meio do
teleatendimento, a saber: a telessaude.
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A Organizacdo Pan-Americana da Saude (Opas), assim como a OMS, de-
fine a telessalde como a prestacdo de servicos de salde em casos nos quais a
distancia é um fator critico, possibilitando a realizacdo de diagndstico, tratamen-
to e prevencdo de doencas, pesquisa e avaliacdo e educagdo continuada (WHO,
2010).

Atualmente, o crescimento da telessaude e a sua importancia como fer-
ramenta para dar respostas oportunas, ja sao fatos reconhecidos. As tecnologias
de informacdo e comunicacdo (TIC) contribuem para melhorar o acesso aos cui-
dados de saude, a qualidade do servico, a eficicia das intervencdes e, mediante
treinamento e colaboracdo, as competéncias dos profissionais (SANTOS et al.,
2014; BRASIL, 2020a).

Cientes de que pessoas com diabetes, assim como pacientes cardiopatas,
com doencas respiratdrias pré-existentes e idosos, compdem segmento de risco
para complicacBes com a infeccdo, a pandemia da Covid-19 evidenciou a neces-
sidade da expansdo do uso de telessalde e medicina digital para toda a popu-
lacdo, em especial a esses individuos (CAETANO et al., 2020; SBD, 2020b). Ma-
joritariamente, tem o objetivo de orientar e disseminar informacdes relevantes
das autoridades de saude a respeito do novo coronavirus (Covid-19), assim como
disponibilizar, de forma rapida e dindmica, orienta¢des pertinentes aos cuidados
de prevencdo, sinais e sintomas e propagacdo da doenca; a exemplo o telefone
136, do Ministério da Saude, pelo qual o usudrio pode obter respostas para as
perguntas mais frequentes, além do gerenciamento de casos leves com aconse-
Ihamento sobre sinais de perigo (BRASIL, 2020b).

Nesse contexto, entender o conhecimento com empoderamento social
é de suma importancia para que haja a disseminacdo das informac&es acerca
de uma doenca com consequéncias tdo devastadoras como a Covid-19. Uma
vez que o idoso conheca os sintomas, a transmissdo e a prevencdo nesse surto
pandémico, permite a identificacdo de possiveis casos e isso facilitara seu trata-
mento, reduzindo o risco de morbimortalidade. Diante do exposto, o objetivo do
presente estudo foi investigar o conhecimento de idosos diabéticos em relagdo a
Covid-19 por meio da analise de suas narrativas.

METODOLOGIA

Delineamento

Trata-se de um estudo transversal, observacional, descritivo, com aborda-
gem qualitativa e quantitativa.

Aspectos éticos

O desenvolvimento do estudo atendeu as normativas éticas de estudos
com seres humanos, obtendo o parecer nimero 3.084.420 do Comité de Eti-
ca em Pesquisa com Seres Humanos do Hospital Universitario Onofre Lopes
(HUOL), vinculado a Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN). O
Consentimento Livre e Esclarecido foi obtido por intermédio da concordancia em
participar por meio do contato telefénico.
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Populacao

Para a elaboracdo do presente estudo foi consultada a lista de participan-
tes do Projeto “Influéncia de um protocolo de realidade virtual no equilibrio cor-
poral de idosos com diabetes mellitus tipo 2: ensaio clinico randomizado contro-
lado”, residentes em Natal/RN e na regido metropolitana.

Amostra e critérios de elegibilidade

Foi dada por conveniéncia mediante os inscritos no Projeto supradescrito.
Foram incluidos no estudo idosos (idade de 65 a 75 anos) com diagndstico clini-
co de diabetes mellitus tipo 2 pela American Diabetes Association (GROSS et al.,
2002), participantes da reabilitacdo do equilibrio corporal no Laboratério de Ino-
vacdo Tecnoldgica em Saude (Lais) do HUOL/UFRN, e que possuissem um conta-
to telefonico (fixo ou madvel). Ao total, 48 participantes estavam registrados no
banco de dados do estudo, porém, para se obter uma amostra significativa para
a pesquisa, foram aleatorizados 20% desta populagdo para participar do estudo,
e os demais foram apenas capacitados quanto a Covid-19. Dessa forma, dez par-
ticipantes foram contatados via ligacdo telefénica para compor o presente estu-
do. Foram excluidos da pesquisa os idosos que ndo atenderam a nenhuma das
cinco tentativas de contato telefénico e com déficit auditivo, sem acompanhan-
te/cuidador que pudesse receber as orientacBes por telefone.

Procedimentos, instrumentos e analise

O problema definido em questdo refere-se ao conhecimento dos par-
ticipantes sobre os sintomas, formas de transmissdo e prevencdo da doen-
¢a Covid-19. Em seguida eles foram capacitados sobre essas caracteristicas e
questionados acerca de suas percepgles sobre orientagBes repassadas pelos
pesquisadores sobre estes mesmos aspectos.

Para atender aos objetivos propostos, a metodologia eleita foi a realizagdo
de entrevistas via telefone e gravacdo das respostas emitidas pelos entrevista-
dos. Os idosos foram contatados em horario comercial por um pesquisador devi-
damente treinado e capacitado para tal.

Na abordagem qualitativa, para se verificar o nivel de conhecimento sobre
a Covid-19 dos entrevistados foi elaborado um check-list com base nos dados
fornecidos pelo Ministério da Saude, conforme mostra o Quadro 1. Ndo foram
coletados dados sobre “diagndstico”, “informacdes para viajantes” e “se o indi-
viduo ficar doente” para reduzir o nimero de informes, uma vez que a maioria
desses esclarecimentos foram contemplados nos tépicos anteriormente eleitos.
Apds documentacdo das respostas, a andlise qualitativa foi realizada a partir da
interpretacdo de cada uma delas separadamente (GODQY, 1995). Foi também
realizada uma distribuicdo em nuvem que incluia as palavras que mais se repeti-
ram nas respostas, com o tamanho de cada uma delas proporcional a frequéncia

com que apareciam (PRAIS; ROSA, 2017).
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Quadro 1 — Check-list das orientagles relativas a Covid-19 fornecidas
por teleatendimento

Sintomas Formas de Transmissdo Medidas de Prevencao
e Tosse e Toque do aperto de e Higienizar as mdos com agua e sabdo
e Febre mao; ou alcool em gel 70%;
e Coriza e Goticulas de saliva; e Ao tossir ou espirrar cubra nariz e
e Dor de garganta |e Espirro; boca com lengco ou com o brago, e
e Dificuldade para |e Tosse; ndo com as maos;
respirar e Catarro; e Evitar tocar olhos, nariz e boca com
e QObjetos ou superfi- as maos nao lavadas;
cies contaminadas, e Manter uma distancia minima de 2
como celulares, me- metros de qualquer pessoa;
sas, maganetas, brin- |e Evite contato fisico com pessoas que
quedos, teclados de ndo moram em sua casa;
computador, etc. e Quando doente, evitar contato fisico

com outras pessoas, inclusive dentro
de sua propria casa, e fique em casa
até melhorar;

e Higienizar com frequéncia o celular e
os brinquedos das criancgas;

e N3do compartilhar objetos de uso
pessoal, como talheres, toalhas,
pratos e copos;

e Manter os ambientes limpos e bem
ventilados;

e Evitar circulagdo desnecessaria
nas ruas, igrejas, supermercados e
bancos;

e Dormir bem e ter uma alimentagao
saudavel;

o Utilizar mascaras de tecido ao sair
de sua residéncia, trocando-as, no

maximo, até 2 horas.

Fonte: BRASIL, 2020c.

Para a abordagem quantitativa, apds identificacdo, o paciente foi ques-
tionado sobre dados socioecondmicos, sexo, idade, estado civil, escolaridade,
renda, condicdo previdenciaria, participa¢do social, consumo de alcool e tabaco.
Para analise destes dados foi utilizado o software SPSS (versdo 20.0, IBM, New
York, USA), procedendo com andlise descritiva com cédlculos de média aritmética
e desvio padrdo.

Ao final das entrevistas o pesquisador, previamente treinado, forneceu in-
formac@es padronizadas aos entrevistados referentes aos aspectos de sintomas,
formas de transmissdo e prevencdo para a Covid-19. Por fim, os entrevistados fo-
ram questionados sobre sua percepc¢do quanto as informacdes recebidas. Para a
classificacdo das respostas foi estruturada em escala do tipo Likert, composta da
seguinte forma: (0) irrelevantes; (1) pouco relevantes; (2) relevantes; (3) muito
relevantes; (4) extremamente relevantes.
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RESULTADOS

Dos dez idosos contatados via telefone, nove atenderam a ligacdo e acei-
taram participar da capacitacdo. Dentre eles, a maioria (66,7%) era do sexo fe-
minino, a média etaria foi de 68,55 (+2,55), faixa etdria predominante de 65-69
anos (77,8%), maioria de cor branca (55,6%), média de 10,33 (+£3,93) anos de
estudo com maioria apresentando ensino pds-elementar (44,4%), com vida con-
jugal (66,7%), renda média de R$3499,55 (+1458,25), aposentados (66,7%), com
participagdo social (66,7%), maioria ndo etilista (77,8%) e ndo tabagista (88,9%).

Com relacdo aos sintomas, os participantes apresentaram alguns listados
pelas orientacGes do Ministério da Saude ja mencionados e outros que ndo estdo
presentes nessas orientacdes, como nas narrativas seguintes. Ainda, alguns rela-
taram trés ou mais sintomas:

“pelo que eu escuto falar é tosse seca, é o cansago, né. Falta de ar, respiragdo.
Sem paladar, febre, é... moleza no corpo, ddi o corpo todo. Sdo esses sintomas
que eu jd ouvi falar muito” (Participante A. A.).

“eu acho... eu acho que talvez febre, tosse, espirro, é... Dores, dor de cabega,
é... eu vejo sempre sabe assim, falar sobre, mas a gente ndo decora tudo né...
mais ou menos por ai” (participante L. A.).

“tosse, corize, febre, é... dores no corpo e a falta de ar” (Participante V. L.).

Outros participantes restringiram-se a falar poucos sintomas e alguns nao
condizentes com as orientacdes do Ministério da Saude, conforme pode-se veri-
ficar adiante:

“E... sdo sintomas preliminares como gripe né?! E... parecido com a gripe, de-
pois aparece dor no peito, febre, e eu acredito que sGo esses os sintomas que
gragas a Deus eu so ougo falar, né? Mas acredito que sdo esses... Moleza no
corpo” (Participante A. S.).

“E... Dor de cabeca... Falta de ar” (Participante M. J.).

Com relagdo as formas de transmissdo, houve participante que relatou a
maioria das formas mencionadas no site do Ministério da Saude:

“através da... da saliva, do ar, goticulas, é... do contato pelas méos (Participan-
te M. J.).

“através do contato né... E... Com as pessoas que, digamos assim, a pessoa
que estiver contaminada espirrar perto de vocé. E... Vocé, né, contrair aquele
fluxo que solta né perto... O contato da mdo... Se por acaso tiver alguém con-
taminado e vocé passar a mdo e levar o rosto, né? Né nos olhos, no nariz, até
passar a mdo na boca. Por ai né? E assim que eu entendo (Participante V. L.).

Alguns mencionaram menos formas de transmissdo ou, até mesmo, rela-
taram que a transmissdo fosse exclusivamente pelo contato:

“Através... Eu creio assim, através da saliva, do contato, né? Do contato” (Par-
ticipante A. A.).

“E através, é um virus, né?! Através de, é... Das outras pessoas” (Participante
J.G.).

“Transmitida do virus, né? Do contato” (Participante M. S.).
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Ja nas formas de prevencdo, os participantes alcancaram respostas bem
completas, incluindo a maioria dos itens listados nas orientacdes ja descritas:

“E... Antes de... Se eu... Eu ndo quero chamar, chamar de isolamento, mas se
protegendo dentro de casa. Lavando as mdos com dgua, sabdo, se preciso,
dlcool em gel. Sair apenas quando necessdrio... Entdo, acredito que assim hd
uma maior prote¢do” (Participante A. S.).

“Ter os cuidados com a higiene... E para manter o isolamento e... Lavar bem
as mdos... Usar bastante sabdo, bastante dgua, lavar da forma correta. E no
caso de ndo td préximo de dgua e sabdo, ter dlcool a 70°... Também passar da
forma correta, e usar mdscara... Mas manter sempre... Ter de sair s6 se neces-
sdrio mesmo, e manter sempre a distdncia” (Participante M. J.).

“Para a gente se proteger eu acho que é assim... Lavando as mdos direto,
sempre com dgua e sabdo, usar o dlcool 70°... E... Evitar, assim, as pessoas, a
aproximagdo das pessoas tem que ser de um metro e meio a dois metros de
distdncia. Evitar né, assim... Ficar sempre com a mdscara, pra gente ficar livre
de td sentindo, né?! Porque o ar fica poluido com as goticulazinhas; passam,
né?! E se alimentar direito, pras defesas ficarem normal também, né... Ter ali-
mentacgdo normal. E acho que dormindo bem a quantia de horas, descansando
um pouco cada dia, e por ai vai” (Participante L. A.).

“E... Ficar em longa disténcia, né, um metro, um metro e meio. Usar mdscara,
passar dlcool nas méos, a limpeza dentro de casa, né?! E o que eu estou fazen-
do...estou fazendo isso” (Participante M. S.).

Ainda, apenas um participante mencionou uma Unica forma de prevencao:

“Se proteger, se ausentar. Ficar em casa” (Participante J. L.).

Quanto a percepgdo sobre a relevancia das orientagdes, todos os nove
participantes (100%) relataram que acharam as informagdes “extremamente
relevantes”. Com relagdo ao meio de comunicagdo, sete participantes (77,8%)
relataram que o meio telefénico foi “extremamente relevante” para passar as
informacdes e dois participantes (22,2%) relataram “muito relevante”.

Por fim, estd representado na Figura 1 uma “nuvem de palavras” com to-
dos os termos falados pelos participantes de forma repetida com sua intensi-
dade e tamanho alterados de acordo com a quantidade de citacGes feitas pelo
“wordclouds.com”.

Figura 1 — Nuvem de palavras sobre a Covid-19 por idosos diabéticos

dor de cabegca
lave ra%rnaoﬁ

f lqzﬁug .
. 4 -ebf*m falta 1
Hlbﬁﬂ,.fe:) :a "1( c ar
um et \tC U\L. o LIJED"‘ '
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Fonte: Propria do autor. Natal/RN, 2020.
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DISCUSSAO

Diante da complexidade do processo de envelhecimento humano, com
peculiaridades préprias, associada a alta incidéncia das doencas crdnicas, tais
como diabetes, e suas repercussdes no corpo humano, torna-se evidente a ne-
cessidade de atencdo especifica aos idosos, incluindo acdes de prevencao, trata-
mento e reabilitacdo (HAMMERSCHMIDT, SANTANA, 2020). No contexto da atual
pandemia, no entanto, estratégias diferenciadas devem ser tomadas para que a
assisténcia em saude da populagcdo continue de modo a reduzir o risco de conta-
minacdo, principalmente dos mais suscetiveis, como os idosos diabéticos.

Nesse contexto, quanto a analise descritiva do perfil dos idosos desta pes-
quisa, a maioria possuia habitos saudaveis com relacdo ao consumo de dlcool e
tabaco, sendo este um ponto positivo na prevencdo e manejo a Covid-19 (TES-
TINO, 2020). O bom grau de instrucdo, serem aposentados e com renda média
superior a trés salarios minimos, colocam esse grupo de estudo em condicdo
privilegiada para o manejo de condi¢des cronicas e agudas em saude. Ter uma
vida conjugal e participacdo social adequadas podem também ser fatores de pro-
tecdo para o cuidado integral das pessoas idosas (GUEDES et al., 2017). Com re-
lacdo a média de idade, é importante salientar que a amostra ndo contemplou
nenhum idoso longevo.

Levando em consideracdo esse bom grau de instrucdo, a telessaude é uma
estratégia de grande valia, pois permite assisténcia remota e aumenta o nimero
de atendimentos em época de surto, promovendo cuidado com distanciamen-
to social e reduzindo a possibilidade de contédgio entre profissional e paciente
(OHANNESSIAN; DUONG; ODONE, 2020). A telessatide em pacientes diabéticos
infectados ou ndo com a Covid-19 pode ser eficaz para o automonitoramento
dos casos, para a necessidade de acompanhamento especifico desses e para es-
tratégias de educacdo em saude (GUPTA; HUSSAIN; MISRA, 2020).

A educacdo em salde estabelece uma relacdo dialdgico-reflexiva entre o
profissional e o paciente, objetivando a conscientizacdo deste sobre sua saude e
a percepcao como participante ativo na transformacdo de vida (MALLMANN et
al., 2015). Ou seja, a educacdo em saude € uma pratica que permite a transfor-
macdo dos modos de vida dos individuos e da coletividade, itens necessarios em
situacdes de pandemia, como a vivenciada na atualidade (MALLMANN, et al.,
2015). Além disso, o profissional de saude, aliado a familia e a sociedade, pode
ser um sistema de apoio ao idoso que sofre as consequéncias do isolamento e
distanciamento social, por meio de um relacionamento pautado em respeito,
verdade e informacdo (BRASIL, 2014; HAMMERSCHMIDT; SANTANA, 2020).

Em relacdo ao conhecimento e as informacées sobre a Covid-19, os parti-
cipantes do estudo apresentaram entendimento consideravel, e pode-se vincu-
lar este achado a boa escolaridade da amostra. No que se refere aos sintomas,
todos mencionaram os sintomas bdsicos listados pelo Ministério da Sadde (MS).
Em contrapartida, alguns participantes citaram sintomas que ainda ndo foram
publicados pelo MS, tais como perda de paladar (ageusia), dor de cabeca e dores
no corpo.
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A ageusia aguda foi constatada em pacientes com estdgio inicial da Co-
vid-19 na forma mais leve da doenca, e em pacientes assintomaticos para os sin-
tomas mais conhecidos (YAN et al., 2020). O acometimento desse sintoma foi
mais prevalente entre mulheres e individuos mais jovens, e o tempo médio de
recuperacao foi de sete dias (YONGHYUN et al., 2020). Ja a dor de cabeca, bem
como as dores no corpo, mencionadas nos estudos, como mialgia ou dores mus-
culares, sdo consideradas sintomas clinicos mais comuns em paciente com Co-
vid-19 (LI et al., 2020; NASCIMENTO et al., 2020).

Ainda, todas as formas de transmissdo citadas pelos idosos participantes
foram amplamente divulgadas pelo MS. A doenca é transmitida por dissemina-
cdo espacial e pelo trato respiratério, e a dispersdo do virus pode ocorrer depois
de espirros, que é capaz de espalhar goticulas de saliva, assim como a tosse e o
muco. Por isso, o contato pessoal, como toque ou aperto de mdo, contato com
objetos e/ou superficies contaminadas, sucedido de contato com a boca, nariz
ou olhos, devem ser evitados (TIAN et al., 2020; MACKENZIE; SMITH, 2020).

Somado a isto, os participantes apontaram as principais formas de preven-
¢do: uso de mascara, higiene das maos, distanciamento social, entre outros. Vale
destacar que apenas uma participante abordou sobre a importancia do sono e
de uma boa alimentagdo como fatores profilaticos, itens aliados para manuten-
¢do da glicemia. Individuos com diminuicdo na duracdo do sono ou perturbagéo
dos padrées de vigilia, sdo relacionados a desregulacdo metabdlica (ROSIQUE-
-ESTEBAN et al., 2018). Além disso, uma boa alimentacdo diminui os niveis da
glicose plasmatica, melhora a resisténcia a insulina e reduz a circunferéncia ab-
dominal e a gordura visceral, atuando, consequentemente, no perfil metabdlico
dos triglicerideos e colesterol (AMORIM; RAMOS; GAZZINELLI, 2018; YUN et al.,
2017).

Assim, foi verificado que a telessalde pode ofertar um atendimento de
qualidade, a um menor custo, e também expandir o acesso da populacdo a sau-
de (SHIGEKAWA et al., 2018). Essa forma de atendimento oferece oportunidade
de monitoramento, em qualquer lugar e a qualquer momento, além de reduzir
as idas dos pacientes e da familia aos atendimentos presenciais, também facili-
tando os agendamentos de consultas (CHAET et al., 2017). O atendimento re-
moto tem papel fundamental na educagdo em salde, principalmente no que diz
respeito ao autogerenciamento de saude (TUCKSON et al., 2017).

Apesar, no entanto, dos inUmeros pontos positivos, existem alguns de-
safios para a telessalde na pandemia da Covid-19, alguns deles listados por
Ohannessian, Duong e Odone (2020): 1) integracdo da telessalde com diretri-
zes nacionais e internacionais; 2) definicdo de regulamentacdo para a pratica e
estruturas de financiamento; 3) desenvolvimento de diretrizes clinicas com pa-
dronizacdo de questionarios; 4) elaboragdo de um plano operacional de orien-
tacdo aos prestadores do servico e o incentivo para os usudrios aderirem a essa
forma de atendimento; 5) kit de ferramentas e condi¢des de comunicagdo para
educar a populacdo quanto ao uso da telessalde; 6) elaboracdo de um meca-
nismo de armazenamento de dados; e 7) avaliacdo dos impactos dessa estraté-
gia em surtos.
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Este artigo pode mostrar que os individuos que compuseram a amostra
estavam bem informados sobre a Covid-19 em seus sintomas, formas de trans-
missdo e prevencdo. Isso mostra que as estratégias informacionais estdo sendo
positivas e estdo atingindo um publico que é de risco para a doenca. Nesse as-
pecto, este estudo confirma a real necessidade da manutencdo e atualizacdo das
informacGes passadas na telessalde e também afirmar o alcance dessas orien-
tagBes.

Por fim, em relacdo as limitagGes do estudo, tem-se o pequeno tamanho
amostral e algumas dificuldades quanto as ligagdes telefénicas. Os idosos ndo
costumam estar perto do telefone celular, e, por vezes, ndo o escutam tocar, sen-
do necessario realizar varias chamadas até que eles atendam. Além disso, alguns
participantes demonstraram-se introvertidos ou até ocupados com as atividades
de casa durante o contato telefbnico.

CONCLUSAO

A atencdo integral a salde do idoso tornou-se um desafio ainda maior
para todos no atual contexto da pandemia da Covid-19. Novas estratégias de
cuidado, como a telessaude, que contemplem as demandas consequentes da
epidemia, devem ser consideradas por profissionais e servicos de salde em ge-
ral. Os idosos diabéticos, participantes desta pesquisa, possuilam um adequado
conhecimento referente aos sintomas, formas de transmissado e prevengdo para
a Covid-19. Além disso, esse grupo considerou como extremamente relevante as
informacGes fornecidas pelos pesquisadores sobre esse virus.
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