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RESUMO

Introducgao: Este estudo investigara a adesao ao autocuidado entre portadores de Diabetes
Mellitus (DM) e/ou Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) em uma comunidade religiosa
protestante. A premissa € que fatores socioculturais e religiosos influenciam as praticas de
saude e o0 manejo de condigdes crénicas. O referencial tedrico sera a Teoria do Autocuidado
de Dorothea Orem, que aborda a capacidade do individuo de manter a prépria saude.
A pesquisa considera como o contexto religioso e os valores espirituais podem modular
essa agéncia, orientando comportamentos e decisdes terapéuticas. Objetivo: Caracterizar
a adesao as praticas de autocuidado em uma populacédo de fieis com DM e/ou HAS,
analisando os fatores socioculturais e de religiosidade/espiritualidade que influenciam essa
adesdo. Metodologia: A pesquisa sera qualitativa, descritiva e exploratéria, realizada em
campo em uma instituigdo religiosa evangélica em Nova Iguagu, RJ. A amostra sera por
conveniéncia, composta por adultos e idosos com diagnostico de DM e/ou HAS. A coleta
de dados usara questionarios estruturados sobre variaveis sociodemograficas, clinicas e
comportamentais, além de instrumentos validados para mensurar adesdo medicamentosa,
praticas de autocuidado e religiosidade/espiritualidade. A analise qualitativa sera feita pela
Analise de Conteudo de Bardin, interpretada a luz da Teoria de Orem. A analise quantitativa
usara estatistica descritiva para caracterizar a amostra e identificar correlagées. Resultados
Esperados: Espera-se encontrar adesdao moderada ao autocuidado, influenciada
positivamente pelo suporte social comunitario e por uma religiosidade intrinseca, que
estimula propdsito, esperanga e disciplina. Barreiras a adesdo, como baixa escolaridade,
comorbidades e acesso limitado a servigos de saude, também sio previstas. Antecipa-
se que a comunidade religiosa atuara como apoio emocional e educacional, promovendo
autoconfianga e autoeficacia. Consideracdes Finais: O estudo deve demonstrar a
necessidade de estratégias de educagdao em saude culturalmente adequadas, articulando
profissionais de saude e lideres religiosos para criar ambientes de cuidado mais inclusivos
e eficazes, melhorando a qualidade de vida de pessoas com DM e HAS.
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