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RESUMO

Introducido: o Estilo de Vida inadequado favorece o surgimento de Doencas
Cardiometabdlicas (DCM) que sdo a principal causa de morbimortalidade em todo o
mundo e envolvem diversas doengas prejudiciais a funcdo cardiaca, vascular e
metabodlica como obesidade, Diabetes Mellitus tipo 2 (DM 2) e Hipertensdo Arterial
(HA). Além disso, possuem perfil de tratamento em que a abordagem nao
farmacologica requer intervengdes educativas delineaveis e aplicadveis nos servicos de
saude, portanto, ¢ essencial a implementacdo de intervengdes para o empoderamento
das pessoas acerca de comportamentos saudaveis e melhora na qualidade de vida.
Objetivo: relatar a aplicagdo de intervengao educativa para promogao do autocuidado
em pessoas com doencas cardiometabolicas. Contexto e Descri¢ao: trata-se de estudo
descritivo, com abordagem qualitativa, do tipo relato de experiéncia vivenciado em
auditério de institui¢do religiosa, localizada no municipio de Fortaleza, Ceara, Brasil.
Participaram 13 individuos com idade igual ou superior 18 anos que obtinham os
diagnodsticos de hipertensdo arterial, diabetes mellitus, obesidade e dislipidemia. A
intervengdo educativa foi realizada no formato de roda de conversa interposta por folder
educativo e slides com duracdo média de 45 minutos, sobre alimentacdo saudével,
qualidade do sono, pratica de exercicio fisico, consumo de alcool e cigarro e gestao de
medicamentos. Por referir-se a roda de conversa, os participantes construiam didlogos

experienciais ou indagativos entre as tematicas abordadas, sendo protagonistas da



construcdo e transferéncia de conhecimentos. Além disso, ap0ds a intervencao educativa
foi ofertado afericdo da pressdo arterial e verificagdo da glicemia capilar, e obtidos os
feedbacks dos individuos. Resultados: iniciou-se a interven¢ao educativa com dinadmica
quebra-gelo, onde os participantes se apresentavam e falavam das suas vivéncias com
DCM. Observou-se a escassez de conhecimento dos participantes sobre estilo de vida
saudavel e seus beneficios para saide. Logo, a intervengdo educativa no formato de
roda de conversa permitiu a constru¢ao e transferéncia de conhecimento, em relacao a
autogestao da saude entre os individuos ¢ o mediador. A entrega do folder ao final da
intervengdo, demonstrou-se efetiva na fixagdo e disseminag¢do de conhecimento, pois,
essa tecnologia educativa permitiu que os participantes levassem o conteido exposto
para suas casas € o consultassem sempre que necessario. Houve relato dos participantes
de melhora da disposi¢ao para o autocuidado, nos dominios de alimentacdo saudavel,
pratica de atividade fisica, ingestdo hidrica e redu¢do no consumo de bebidas alcoolicas,
tabaco e cafeina, também, descartam-se os feedbacks positivos relatados sobre a
interven¢do, como a abordagem simplificada dos contetidos. Consideragdes Finais: ¢
possivel inferir que a aplicacdo da intervencdo educativa se mostrou efetiva para
sensibilizacdo da importancia de autocuidado entre pessoas com DCM. Além disso, a
vivéncia possibilitou o aprimoramento da didatica no processo de educacdo em satude e

na coordenagao de grupos.
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