Associacdo Nacional de Defesa dos Diabéticos

Relatoério

Introducéo

O ano de 2008 passou com a realizagédo apenaslziieem celebracdo do Dia
Mundial dos Diabéticos. A Direccédo da Associacaoidlzl de Defesa dos Diabéticos
(ANDD) nao tem recebido atempadamente as infornsagdlere as verbas destinadas
pela OMS para o efeito de dinamizacédo das actieslpdogramadas pela mesma, até
Outubro de 2008. Ainda se sabe, informalmente ég @gumas mudancas foram
verificadas, onde o ponto focal da OMS para osazlod de doencas cronicas nao
transmissiveis passou das maos do Sr. Eng. Arnkiadeira para o Sr. Dr. Alvarenga.

Nos fins do més de Outubro de 2008, a DireccaoNa[Atomou conhecimento,
também informal, da existéncia dos montantes dg03.0D6lares Americanos)
destinado &ompra de medicamentog 1.000$ (Délares Americanos) destinados a
sensibilizacdoambos os montantes, durante 2 anos 2008/2009.

A Associacdo Nacional de Defesa dos diabéticaaaiegar a criar as suas células nas
regides. Isto foi discutido numa das reunides dsnmag realizada no final do ano de
2008.

Formacéao de técnicos da ANDD

E de salientar que a Associagao Nacional de Defesa dos Diabéticos, neste ano,
beneficiou de bolsa de estdgio oferecida pelo Ministério da Satide Publica ao
Brasil - Estado da Bahia, no dominio da Diabetologia.

Debate radiofénico em celebracédo do Dia MundidD@déticos

Este ano conseguiu-se realizddebateem celebragédo do Dia Mundial dos Diabéticos
com o montante em dinheiro de 500$ doado pela OM& @efeito. Para a organizacéao
deste debate, tivemos muitas dificuldades dadmawento coincidiu com o periodo da
campanha eleitoral de Novembro de 2008 na GuingaBjdalta de materiais
informaticos, sobretudo computadores e néo so.



Por razoes de coincidéncia, fomos obrigados afgana data da realizagcdo do evento
para 13 de Dezembro de 2008. No preparativo, oantateferido em cima, nao foi
suficiente para cobrir as necessidades planeaalas@adas com a OMS.

Lamine Injai, técnico do Departamento de informagahucacéo e Comunicagdo para Saude (DIECS), madetad
debate

O Debate, em celebracdo do Dia Mundial da Diabetgs,temdaO que é a diabetes,
as complicacdes diabéticas e o0 seu tratamentd&ve grande impacto no seio da
populacdo a nivel nacional.

Como se vé na fotografia, tomaram parte no delsaseguintes especialistas:
Presidente da ANDD, médico de clinica geral comfydo em endocrinologia e
Diabetologia; Clinico especialista em doencas mater Nutricionista e Especialista em
Desporto.

No entanto, relativamente ao montante de 2.000$ (dib Dolares Americanos) para
compra de medicamentos, ndo foram disponibilizaatésa data, pelo que a ANDD esta



sempre na expectativa, tendo em conta o crescéntern de diabéticos, que perfilham
no Centro e, sem condi¢des financeiras para agoisie medicamentos receitados.

Sensibilizagcéo radiofénica

O Presidente da ANDD refere a situagéo da diabetes Guiné-Bissau.

Entretanto a ANDD iniciou em 2008 o Programa “VAMOS CONHECER A
DIABETES”. Formagao de doentes diabéticos sob tema “o que é a diabetes e
como viver com ela. O mesmo foi dividido em duas partes:

1- Em turmas de aulas;

2- Sensibilizacao radiofénica, na Radio Sol-Mansi, que possui cobertura
Nacional. O segundo ponto sera implementado no inicio d& 2Qfklo que foi
discutido numa das reunifes da Direc¢cdo da ANDDOepodecorrer num
periodo de mais ou menos trés meses.

Na Guiné-Bissau 0 ano de 2008 foi marcado pelo tedwmdiabética Ao lado de
inUmeros pés diabéticos que assolam o nosso paisit@s anos, foram registados
casos de gangrena nas maos de pessoas que padediaimetes e que ndo tém em dia
o controle da Glicemia e nem dos colesterois eaqicmm o regime alimentar
inapropriado.

O curso de formacao de doentes diabéticos

Para iniciar o ano, a ANDD prop6s comecar o cuestocmacao de doentes diabéticos,
tendo como formadores os senhores Dr. DomingosaRdas Gomes, especialista em
gastrenterologia com formacao na Diabetologia d_Diis Carlos Joaquim, clinica geral
com formacao em endocrinologia e Diabetologia.




Foram organizadas trés (3) turmas, no Centro NatamDiabetes provisorio (espaco
cedido pelo Dr. Domingos Fernandes Gomes). Aqdicestes usufruiram de
explicacBes sobre que € a diabetes e como lidar com e{diabetes). Também
receberam explicacées sobre a importancia da dieetica (lida pela Dr.2 Aquitania)
e actividades fisicas. Tiveram oportunidade delbr@ckreves tracos sobre anatomia
humana.

Sensibilizac&o radiofonica negociada nos finai2@@8 esta a ser desenvolvida agora
por temas. Refere as areas fisio-anatomicas cowr mababilidade de apresentar
complicacdes diabéticas e / ou sindroma metabdlico.

Terceira Enfermaria do
Hospital Nacional Simédo Mendes

A Associacdo Nacional de Defesa dos Diabéticos ¢coma estudar as situacdes que
ocorrem na terceira Enfermaria do HNSM desde 28061 séo internados doentes de
ortopedia com diferentes patologias, entre as gqudiabetes, osteomielites, tumores,
Ulceras troficas, fracturacoes dos 0ssos, etanErgavel verificar nesta enfermaria,

casos de doentes com feridas infectadas a viveasrmasmas salas com 0s outros.
e :

Malam Camara, Enfermeiro ch‘ef‘e’daaé Eerrmaria

O fluxo destes doentes supera grandemente a cadadigsta enfermaria. Muitos
acabam por piorar devido a falta de cama, senthtra ambulatoriamente em
condicOes inadequadas para os problemas que aresenquando internados ja se
encontram num estado muito mais avancado de caagpbks. A Associacao destacou
uma atencao especial a estes doentes. Tendo digjzawlio gratuitamente aparelho de
teste rapido e tiras para testes, que a mesmaidienafa oferta do Projecto de Saude
de Bandim (2005 — 2007).



™ _— I
Malam Mané junto com a colega do mesmo servico

Esta Enfermaria tem falta de técnicos de saudeaf@dg trabalho que aqui se
desenvolve concentra-se nas maos de poucas p€Earasos). Isto porque para tratar
feridas do tipo das dos doentes da terceira enfexnuke forma qualificada e eficaz,
seria necessario que os casos nao fossem muitbsipaso técnico durante o dia! Além
disso, cada doente merece avaliacado do seu estelpagsunto elaborado e discutido
pelos especialistas ou técnicos, diariamente.

“Os servicos de reabilitagdo na matéria da ort@tn a sua importancia vital. Ha ginastica oridgmta
para cada caso, tendo em conta a sua especifiqgidaolégica. Isto € feito alguns dias antes dd.alta

Voltando concretamente ao problema da diabeteterogira Enfermaria foi registado
grande fluxo de doentes diabéticos com complicagfmees em todos os tempos, desde
2005. E de salientar tristemente que os doentégtitas chegam a esta enfermaria sem



dinheiro. Isto porque antes de descobrirem a do@agsam por muitas entidades de
saude, onde sem duvida, gastam tudo o que témuiEsmem sequer sobram com algo
para se alimentarem normalmente.

Este doente veio internar-se depois de trés mese® @é diabético em casa.
Como ja havia dito, os doentes internados nos@ueiros dias com feridas
infectadas sdo alojados nas mesmas salas comros.dsto pode contribuir para o
mal-estar daqueles que ja se encontram em estadelteria!

Mado diabética (olhar do exterior)

Conclusao



De 01 de Marco de 2006 a 05 de Dezembro de 20@&aegs 225 Associados que
regularmente frequentam o nosso Centro.

No ano de 2008 a Associacao Nacional de Defes®idtieticos registou de 03 de
Janeiro a 05 de Dezembro 51 novos casos da diabetes

Na 32 Enfermaria assistimos 18 casos diabéticOR die Janeiro de 2008 a 04 de
Novembro de 2008, tendo ocorrido 07 Obitos e 15uagbes.

Nenhum dos casos da 32 Enfermaria chegou a seeapado na ANDD, para ser
assistido como diabético. Sao pacientes que ndcotaim normalmente a Glicemia,
colesterol e nem seguem o regime para um diabéigte.aspecto é esclarecedor do que
consideramos ser a insuficiéncia no dominio dailséinacio. E de salientar o facto de
que a falta de sensibilizacdo e a pobreza (impddsitbes financeiras) constituem a
razao principal de morte e/ou amputacdes nestésnpes.

Recomendacao

Atendendo que o nosso diabético € informado sobuaaoenca depois de um periodo
consideravelmente tardio, apresentando-se nogesrge saude ja com complicacbes
graves de diabetes;

Tendo em conta que os diabéticos, na sequéncrxtdagtar de um mal-estar por eles
desconhecido, gastam quase tudo aquilo que téimejdi);

Considerando os factores tempo e impossibilidadesdeiras que caracterizam a vida
destes doentes, a ANDD recomenda o seguinte:

1. O Ministério da Saude e a OMS deveriam continuggaar a ANDD no sentido de
proceder com a campanha de sensibilizacédo e destéggm gratuita, de forma a
permitir a criacao fiavel de um banco de dados.

2. Realizacao de visitas de servico as regides do pjularmente.

3. Ter como prioridade a continuacao de formacéo eatés diabéticos.

4. Para solucionar minimamente a problematica, teedo conta o nivel da
preocupacgéo, a ANDD tem como necessidades o seguint

4.1. Formacao de pelo menos um ou mais meédicos endtagistas diabetdlogos (na
Guiné-Bissau ndo ha nenhum quadro especializadoagria de endocrinologia);

4.2.Inclusado da diabetes na politica nacional de saude

4.3. Acessibilidade dos doentes aos medicamentos hgaogiantes, sobretudo a
insulina e a possibilidade de conservacao;

4.4.Formagéo de formadores e/ou de doentes da diabetes

4.5. Aquisicdo de um espaco Fisico ou seja Centro Matide Diabetes (a ANDD
utiliza uma clinica privada para atendimento e séggem de doentes da diabetes a
titulo provisério). Também solicitamos a aquisicde um espaco fisico para
atendimento e internamento, no Hospital Nacionald®i Mendes, com enfermaria de
Endocrinologia e Diabetologia.



4.6. Equipamentos para informatizacao de dossiés daekdiabéticos.
4.7.Estudo permanente das causas e evolucdo da doenca.

4.8. Criacao de condicdes para contacto com as outgasiaacdes congéneres quer a
nivel nacional quer a nivel Sub-regional e ou hdeional.

Bissau, 04 / 03 / 2009.

A direccao

VAMOS CONTINUAR A TRABALHAR!

Projecto Guiné-Bissau: [SONLL IS

www.didinho.org




