ACTAS DO 9 CONGRESSO NACIONAL DE PSICOLOGIA DA SAUDE
ORGANIZADO POR: JOSE LUfS PAIS RIBEIRO, ISABEL LEAL, ANABELA PEREIRA, ANA TORRES, INES DIREITO E PAULA VAGOS.

IMPACTO DE UMA INTERVENCAO NARRATIVA NA SAUDE DE

ADOLESCENTES COM DIABETES

ROSARIO MENDES 1, PAULO ALMEIDA 2 & MARGARIDA RANGEL HENRIQUES 1

A Diabetes Tipo 1 ¢é a terceira doenga cronica mais frequente na idade pedidtrica, sendo
particularmente exigente no seu controlo. Este envolve um equilibrio constante entre a administragéo
de insulina, alimentacdo - ingestdo de hidratos de carbono - a pratica de exercicio fisico ¢ a
monitorizac¢do das glicemias (cf. Goran & Gower, 2001), o que requer uma atencdo acrescida durante
a adolescéncia. Esta fase do desenvolvimento caracteriza-se pela ocorréncia de diversas mudangas ao
nivel bioldgico, psicossocial e comportamental, nomeadamente em termos do desenvolvimento
pubertario, mudancgas de escola, o desenvolvimento de relagdes maduras com os pares € com parceiros
romanticos, ¢ alteracdes nas relagdes com a familia (Helgeson, Escobar, Siminerio, & Becker, 2010;
Luyckx, Seiffge-Krenke, & Hampson, 2010). A presenca da diabetes vem agravar estas exigéncias,
pois envolve uma transformacdo na identidade pessoal do adolescente, na medida em que implica o
desempenho de cuidados diferentes daqueles que sdo observados nos seus pares (Dovey-Pearce,
Doherty, & May, 2007), de forma auténoma e responsavel, encarados como constrangedores e
limitativos das suas actividades diarias.

Para além disso, diversos estudos apontam para o facto de na adolescéncia se verificar uma maior
dificuldade no controlo metabolico da diabetes (Greening, Stoppelbein, Konishi, Jordan, & Moll,
2007; Luyckx et al., 2010), indicado pelos valores da glicemia capilar ¢ da hemoglobina glicosilada
(HbAlc) (American Diabetes Association [ADA], 2003). Para esta instabilidade contribuem diversos
mecanismos bioldgicos que provocam um aumento dos niveis de glicose no sangue como
consequéncia das transformagOes pubertarias, mas também como resposta a acontecimentos de vida
stressantes, nio soO intensos de curta durag¢do, mas também de baixa intensidade e crénicos, e estados
emocionais negativos (cf. Goran & Gower, 2001; Helgeson et al., 2010; Luyckx, 2010).

O stress também pode influenciar o controlo metabolico da diabetes através da reducdo dos
comportamentos de adesdo terapéutica. Diversos estudos apontam para a sua diminui¢do na fase da
adolescéncia (Greening et al., 2007). A omissdo dos auto-cuidados também esta relacionada com
processos de individuagio do adolescente em relagio a familia (Dovey-Pearce et al., 2007), em que a
negligéncia no controlo da diabetes reflecte uma afirmagfo de independéncia e o questionamento da

autoridade das figuras parentais (Pereira & Almeida, 2004).
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Simultaneamente, as necessidades de aceita¢do pelo grupo de pares sdo frequentemente satisfeitas
através de esfor¢o para igualar os comportamentos dos outros a varios niveis, nomeadamente
alimentar, opondo-se as escolhas coerentes com o regime terapéutico.

Nesta conjuntura, o papel do psicologo ¢ essencial, no sentido de auxiliar o adolescente no
processo de lidar com as tarefas de transi¢do e de aquisi¢do de controlo sobre a doenca, minimizando

as complicac¢des de satde e aumentando o bem-estar psicologico.

As estratégias de intervengdo que recorrem ao uso da narrativa permitem traduzir por palavras e
condensar as experiéncias de vida da pessoa numa histéria coerente, onde esta pode reflectir acerca
das causas do acontecimento e suas consequéncias (Pennebaker, 2000).

Na intervengdo com recurso ao Paradigma da Escrita Expressiva de Pennebaker é pedido aos
sujeitos do grupo experimental que explorem ¢ escrevam sobre as suas emogdes € pensamentos acerca
de acontecimentos dificeis ou emocionalmente perturbadores/ traumaticos, independentemente do seu
conteudo, entre 3 a 5 dias consecutivos, durante 15 a 20 minutos por dia. Os individuos do grupo de
controlo escrevem acerca de temas superficiais.

Muitos estudos usando este paradigma (e.g., Gortner, Rude, & Pennebaker, 2006; Pennebaker,
2000) revelam varios beneficios para a saude fisica e psicologica dos individuos, nomeadamente
melhorias significativas no funcionamento do sistema imunitario; no nimero de visitas ao médico;
mudangas a curto prazo na actividade auténoma e muscular; diminui¢do da dor e do uso de
medicamentos em doentes com artrite; melhorias do funcionamento pulmonar de individuos com
asma; melhorias na fungdo hormonal; melhorias no funcionamento de outros marcadores bioldgicos de
stress ou doenga; e prevengdo de sintomas depressivos. Quanto ao conteudo, os participantes revelam
um amplo leque de experiéncias traumaticas da sua vida (Baikie & Wilhelm, 2005).

Considerando os potenciais beneficios deste paradigma para a saude fisica ¢ psicologica dos
individuos, este estudo teve como objectivo observar o impacto decorrente de trés sessdes de escrita
expressiva, de acordo com o Paradigma de Pennebaker, na saude de adolescentes com diabetes tipo 1,
traduzida nos valores das glicemias ¢ da hemoglobina glicosilada. Coloca-se como hipdtese que, no
grupo experimental, apds a aplicagdo do paradigma da escrita expressiva, haja uma diminui¢do dos

valores da glicemia e da hemoglobina glicosilada, que ndo se espera que ocorra no grupo de controlo.

METODO

Participantes

Integraram este estudo 36 adolescentes (N = 36) com Diabetes Tipo 1, 11 (30.6%) do sexo
masculino e 25 (69.4%) do sexo feminino. Tinham idades compreendidas entre os 12 ¢ os 19 anos,

sendo a média de idades de 16 anos (DP = 2.01). Em média, o diagndstico da diabetes foi estabelecido
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quando os participantes tinham 8.5 anos (DP = 3.70). O grupo experimental foi constituido por 20
participantes (14 do sexo feminino ¢ 6 do sexo masculino) ¢ o grupo de controlo por 16 participantes
(11 do sexo feminino e 5 do sexo masculino). E uma amostra de ocasio e fazem parte dela utentes da
Consulta de Endocrinologia/Diabetologia de um hospital da zona Norte de Portugal. Foram
estabelecidos como critérios de selec¢do a idade minima de 12 anos ¢ a existéncia do diagnostico de

diabetes hd mais de um ano.
Material

Neste estudo, foi utilizada uma ficha de dados sdécio-demograficos para a recolha de dados de
caracterizag¢do dos participantes ¢ dos seus contextos familiares. Também se usou uma ficha de dados
clinicos para a obtengdo dos valores da glicemia e da HbAlc nos varios momentos da investigagdo, ¢
para avaliagdo de factores externos que pudessem interferir com o controlo metabolico, no momento
do follow-up.

Recorreu-se ainda ao uso de alguns instrumentos de avalia¢do psicoldgica, nomeadamente o State-
Trait Anxiety Inventory for Children (STAIC) (Dias & Gongalves, 1999) escala c-1, para avaliar a
ansiedade-estado; o Children’s Depression Inventory (CDI) (Dias & Gongalves, 1999) para averiguar
a presenca de sintomas depressivos; o Questionario de Stress Face a Diabetes (QSD-R) (Herschback,
Duran, Waadt, Zettler, Amm, & Marten-Mittag, 1997) para determinar a presenca de stress
especificamente relacionado com a diabetes; o Questionario de Regula¢do Emocional (QRE) (Gross &
John, 2003) para perceber as estratégias de regulagdo emocional (supressdo emocional ou reavaliagdo
cognitiva) utilizadas pelos individuos; ¢ o Follow-up Questionnaire on Participants’ Subjective
Experience (FQPSE) (Pennebaker, Colder, & Sharp, 1990) com o intuito de avaliar a experiéncia
subjectiva de producdo narrativa.

A tarefa narrativa baseou-se na técnica estandardizada do Paradigma da Escrita Expressiva de
Pennebaker (Gortner, Rude, & Pennebaker, 2006), com algumas alteracdes ao nivel da sua duragio
(10 minutos) e procedimento (apenas os participantes do grupo experimental cumpriram a tarefa de

escrita; so a primeira sessdo foi presencial).

Procedimento

No momento inicial do estudo, foi assinado o consentimento informado pelo encarregado de
educacdo do adolescente (quando este era menor), pelo adolescente ¢ pelo investigador. Depois, o
investigador procedeu ao preenchimento, junto do adolescente, da ficha socio-demografica e da ficha
de dados clinicos, enquanto este respondia ao Questionario de Stress Face a Diabetes. De seguida, o
grupo experimental realizou a tarefa de escrita, durante 10 minutos, monitorizados pelo investigador.
Em casa, no proprio dia, o adolescente procedeu ao preenchimento dos restantes questionarios
(STAIC, CDI e QRE) e, nos dias subsequentes (2° ¢ 3°), ao cumprimento da tarefa de escrita. No 3°

dia, o adolescente preencheu também o FQPSE. Uma semana depois, tendo preenchido a tabela de
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glicemias da ficha clinica, enviou por correio todos os materiais num envelope selado fornecido para o
efeito. No grupo de controlo, no 1° dia, foram preenchidos todos os questionarios e ndo foi realizada
qualquer tarefa de escrita, nem dos dias subsequentes. O procedimento de registo das glicemias foi
igual ao do grupo experimental.

No follow-up, realizado entre um a trés meses ¢ meio apos o momento inicial (em fungdo das
consultas de Endocrinologia), foi preenchida junto do adolescente a ficha de dados clinicos respectiva,

bem como os questionarios de avaliagdo psicoldgica.

RESULTADOS

Para determinar os efeitos do paradigma da escrita expressiva sobre os indicadores bioquimicos da
diabetes e analisar os dados referentes aos indicadores psicologicos foram utilizados os testes
estatisticos t-Student para amostras emparelhadas e para amostras independentes. Para andlise da
experiéncia de producdo narrativa, foi realizada uma analise de conteudo e uma contagem de palavras
emocionais.

Quadro 1. Valores da Média e Desvio-Padrdo obtidos com o STAIC, CDI e QRE, na Fase Inicial e no

Momento do Follow-Up, no Grupo Experimental e no Grupo de Controlo.

Fase inicial Follow-up

Variavel Grupo M DP M DP t p
Exp. ) 0.84 30 8.32 7 43
STAIC Cont. 30 7.0 26 7.45 2.05 06
. Exp. 15% 8.31 2 7.03 148 15
Cont. o% 4.48 8 3.57 82 42
QRE Exp. 16 9.59 44 12.60 61 55
Total Cont. 44 6.48 44 8.8 15 89

* p < .05 na comparacgdo intra-grupo.

Em relagdo aos indicadores psicologicos (Quadro 1), ndo foram encontradas diferengas inter-
grupos em termos de ansiedade e de regulacdo emocional, tanto no momento inicial como no follow-
up, Quanto ao nivel de depressao, na fase inicial, o grupo experimental (M = 15, DP = 8.31) obteve
valores significativamente mais elevados do que o grupo de controlo (M =9, DP = 4.48; #(33) = 1.91,
p < .05). Contudo, os niveis de ansiedade e depressdo estdo abaixo do ponto de corte para serem
considerados clinicos. Os valores de regulagdo emocional mantiveram-se semelhantes em ambos os
momentos de investiga¢do. Assim, considera-se que ambos os grupos sdo homogéneos e comparaveis
entre si nestes trés indicadores, excepto em termos de depressdo, na fase inicial. Ndo se observam

diferencgas intra-grupos.

Em relagdo ao stress face a diabetes, os valores médios encontram-se abaixo do ponto de corte nos
dois momentos, pelo que ndo ha sinais clinicos de stress face a diabetes. Ndo foram encontradas
diferencas intra-grupos. Também ndo foram observadas diferengas inter-grupos na fase inicial;
contudo, no momento do follow-up, a média do grupo experimental (M = 1.75, DP = 0.94) foi

significativamente mais elevada do que a do grupo de controlo (M = 1.13, DP = 0.79; #(33) = 2.08, p <
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.05). Assim sendo, ambos os grupos sdo homogéneos e comparaveis entre si relativamente a esta

caracteristica, mas apenas no momento inicial.

Quadro 2.Efeitos do paradigma da escrita expressiva sobre os indicadores bioquimicos da diabetes.

Grupo experimental Grupo de controlo

M DP M DP t p
HbAIc¢ inicial 8.77 1.56 8.73 2.13 .06 .96
HbAlc follow-up 8.50 1.23 8.76 1.96 - .48 .63
Glicemia S. anterior 216* 41.44 186* 68.35 1.66 A1
Glicemia S. posterior 195%* 36.95 183 71.56 .66 .52
Glicemia 3 meses 206 49.42 213* 83.11 -.33 75

* p < .05 na comparac¢do intra-grupo.
Pela analise do Quadro 2, constata-se que os valores da hemoglobina glicosilada ndo diferem
significativamente nos dois momentos da investigacdo em nenhum dos grupos. Também ndo existem

diferencas significativas inter-grupos.

Em relagdo aos valores da glicemia, foi registada, no grupo experimental, uma diminuigio
significativa a curto prazo, i.e., da semana anterior aos trés dias de escrita para a semana posterior
(#(19) = 2.47, p < .05). No grupo de controlo, houve um aumento da glicemia a longo prazo, i.c., da
semana anterior para o0 momento do follow-up (t(15) = -2.20, p < .05). Nao foram registadas diferengas

inter-grupos.

Os resultados do questionario de fol/low-up sobre a experiéncia de escrita (FQPSE), revelam que 15
(75%) participantes consideram que o que escreveram ¢ pessoal, 16 (80%) afirmam ter revelado as
suas emogdes, 12 (60%) revelam que a tarefa de escrita ndo foi dificil para si, ¢ 17 (85%) referem que

a escrita teve importancia ou significado para si.

Na produgdo escrita, os conteidos mais abordados estavam relacionados com a diabetes (25
narrativas), familia (10 narrativas), escola (9 narrativas), amigos (7 narrativas) ¢ relagdes amorosas (7
narrativas). De forma global, os adolescentes escreveram uma média de 6.90 palavras emocionais ao
longo dos trés dias de escrita (M = 6.90, DP = 4.18). Observou-se um decréscimo no grau médio de

emocionalidade (nimero de palavras emocionais) do 1° para o 3° dia de escrita.

DISCUSSAO

Tendo em conta os estudos de Pennebaker acerca dos beneficios da escrita expressiva para a saiude
(e.g., Gortner et al., 2006; Pennebaker, 2000), esperar-se-ia que os mesmos fossem encontrados junto
de individuos com diabetes, em termos dos indicadores bioquimicos que predizem um melhor controlo
metabodlico na diabetes. Tanto no grupo experimental como no grupo de controlo, os adolescentes
apresentaram niveis médios de HbAlc superiores a 7% ¢ de glicemia superiores ao intervalo
considerado desejavel (80-150mg/dl) (ADA, 2003), valores que apontam para situagdes de fraco

controlo metabolico. Este facto vai ao encontro da literatura, que aponta para dificuldades mais
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acentuadas na obtengdo de equilibrio metabolico na adolescéncia (Greening et al., 2007;Luyckx et al.,

2010).

Para além disso, a hipotese de estudo foi infirmada no momento do follow-up, dado que ndo se
registou uma diminuic¢do da glicemia e da hemoglobina no grupo experimental, como era esperado, ¢
se verificou um aumento significativo dos valores da glicemia no grupo de controlo. Esta constatagio
pode explicar-se pelo facto de os adolescentes de ambos os grupos ndo se encontrarem em situagdo de
choque emocional como acontecia nos estudos do autor, como indicam os niveis de ansiedade e
depressdo encontrados. Contudo, a hipdtese parece ter sido confirmada a curto prazo, com a
diminuigdo significativa dos valores da glicemia no grupo experimental ¢ a manutengéo dos valores da
glicemia no grupo de controlo. Assim, a escrita terda funcionado como amortecedor, prevenindo o

aumento da glicemia a longo prazo.

A analise dos contetidos mais abordados nas narrativas permite perceber a diabetes como dimensdo
claramente marcante e significativa, na medida em que este foi o tema mais abordado no 1° dia de
escrita, mas também exclusivo para dois adolescentes. Os outros topicos mais frequentes (e.g., familia,
amigos, escola) reflectem as areas de vida onde se ddo as maiores transformagdes durante a
adolescéncia (e.g., Dovey-Pearce et al., 2007). Sugere-se que o decréscimo verificado no grau de
emocionalidade das narrativas do primeiro para o terceiro dia de escrita possa ter sido devido a
auséncia do investigador na 2° e 3* sessdes de escrita, mas também a possibilidade de os adolescentes
terem revelado as suas experiéncias emocionalmente mais intensas na primeira sessdo, abordando
tépicos de menor importincia nos restantes dias. Salienta-se, entdo, o valor da escrita enquanto
instrumento que permite que o adolescente organize, elabore e atribua significado as suas vivéncias

diarias e a doenga (Pennebaker, 2000), processando toda a emocionalidade envolvida.

Concluindo, o paradigma da escrita expressiva, tal como foi utilizado, ndo foi suficiente para
produzir uma melhoria significativa nos indicadores bioquimicos a longo prazo. Com eventuais
mudangas na sua forma de utilizagdo (e.g., maior regularidade; aplicacdo em momentos de choque
emocional), a escrita expressiva poderd contribuir para a intervengdo psicoterapéutica na diabetes,

complementando a intervengdo médica.
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