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INTRODUCAO

No Brasil, ha um alto indice de 6bitos resultante de doencas crbnicas, como diabetes
mellitus (DM), cujo tratamento e controle dependem de mudancgas no ritmo de vida
como, dieta, atividades fisicas e ingestdo medicamentosa. A Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) demarca o DM como sindrome de etiologia multipla, consequente da
falta de insulina, ou incapacidade de a insulina exercer adequadamente suas funcdes
(MIRANZI et al, 2008). Existem dois tipos de diabetes: tipo 1 (DM1) e tipo 2 (DM2).
Geralmente o DM1 ocorre na infancia ou adolescéncia. A auséncia ou reducéo da
secrecdo da insulina pelas células beta das ilhotas de Langerhans do pancreas leva
a hiperglicemia, que é o nome que se da ao excesso de agucar no sangue (LUCENA,
2007). O DM2 corresponde a cerca de 90% dos casos, esta entre as doencas cronicas
que representam um grave problema de salde publica, pela alta prevaléncia no
mundo, sendo o maior niumero de casos em adultos acima dos 40 anos. Esse tipo de
diabetes estd diretamente relacionado ao sobrepeso, sedentarismo e habitos
alimentares inadequados e ela surge quando o organismo ndo consegue usar de
forma correta a insulina que produz. Nesse caso, em um primeiro momento é indicado
um tratamento por meio de atividades fisicas e dietas alimentares, se houver
insucesso, recorre-se a agentes medicamentosos por via oral ou injetavel que pode
ser continuo, durante toda a vida (MARTINS, 2014). E inegavel que, com 0s avangos
na area terapéutica, a taxa de sobrevida da populacdo aumentou muito,
demonstrando maior eficacia dos tratamentos atuais. Sabe-se que no tratamento do
DM sdo empregados recursos medicamentosos onerosos, havendo casos nos quais
se faz necessario o uso da insulina para controlar os niveis glicémicos (ASSUNCAO,
SANTOS, COSTA, 2002). Desde 1994, com a criagcdo do Programa de Saude da
Familia (PSF) pelo Ministério da Saude, que mais tarde, em 2006 veio a se tornar
Estratégia da Saude da Familia (ESF), houve uma reorganizacdo da pratica
assistencial a partir da atencéo basica voltada para a prevencédo de doencas, inclusive
DM (PAIVA, BERSUSA, ESCUDER, 2006). Dentro desse contexto, a enfermagem
tem um papel muito importante nas ESFs, pois através da vinculagdo do paciente a
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unidade de atendimento, o enfermeiro deve promover a adesado ao tratamento da DM,
entre outras doencas, através de orientagcbes aos pacientes diabéticos e do
acompanhamento terapéutico (FARIA, 2014). De maneira geral a conscientizacdo em
relagdo ao problema e a importancia do tratamento adequado, no caso da DM, é
essencial em varios aspectos, tanto para evitar complicacdes quanto para controlar
uma eventual intercorréncia. Diante disso, foi realizada uma reviséo bibliografica com
0 objetivo de analisar a importancia dos cuidados de Enfermagem para o paciente
diabético.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica, sendo utilizados artigos
pesquisados nas plataformas de busca Scielo e Periddicos Capes. Os descritores
utilizados foram: diabetes; enfermagem; Estratégia Saude da Familia; tratamento de
diabéticos.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A funcao do Enfermeiro no cuidado ao paciente diabético se da através das Consultas
de Enfermagem que ajudam entender os conceitos do usuério acerca do Diabetes,
conscientizando-o da importancia da mudanca de comportamentos e atividades a fim
de conquistar uma maior sobrevida, e controlar os indices glicémicos, proporcionando
uma convivéncia mais feliz no seio familiar, e no contexto social (VASCONCELOS,
2000). A Sociedade Brasileira de Diabetes recomenda e orienta a Assisténcia de
Enfermagem na prevencéo dos fatores de risco, monitorizagdo da glicemia, técnicas
de aplicacado de insulina, prevencédo nos pés e na pele das pessoas com DM. Além de
recomendar ainda a Assisténcia de Enfermagem para a familia do portador de DM
(GROSSI e PASCALI, 2009). Um estudo realizado em Unidade de Atencédo Primaria
a Saude, no municipio de Fortaleza, Cear4, verificou a efetividade de intervencdes da
equipe de enfermagem na melhoria do cuidado a pessoa com diabetes e na adesao
ao tratamento. A amostra foi composta de 60 pessoas com diabetes, divididas nos
grupos de intervencdo e controle e os resultados mostraram que no grupo de
intervencado, encontrou-se uma maior adesdo dos pacientes as metas definidas no
estudo. Os autores desse estudo destacaram a adesdo significativa ao uso de
adocante, a pratica de atividade fisica, além do uso regular da medicacéo e controle
alimentar pelos pacientes orientados pela equipe de enfermagem da Unidade de
Sautde (ARAUJO et al, 2018). Estudos tém mostrado como a atividade fisica influencia
de forma direta os individuos que possuem o DM2 e diminui os riscos de complicacfes
principalmente vasculares. Podemos citar melhoras como a sensibilidade do organismo
a insulina e diminuicdo dos niveis glicémicos para normalidade. Os exercicios
aerdbicos como correr, nadar, pedalar e jogar futebol tem como principal beneficio
baixar a glicose na corrente sanguinea de forma mais imediata, devido a demanda de
energia rapida. Em consequéncia, sdo indicadas porque trabalham o sistema
cardiovascular com mais énfase. Ja as atividades anaerdbicas sdo exercicios de
resisténcia, que trabalham a musculatura, sdo essenciais para o diabético, pois
mantém a glicemia baixa por mais tempo, além de proporcionar a sensacao de bem-
estar fisico e psiquico (SILVA et al, 2012). E importante ressaltar que sdo varios 0s
fatores que influenciam o estilo de vida saudavel, dentre eles: renda e escolaridade.
A renda é um ponto muito importante a ser abordado, pois interfere diretamente nos
bons habitos. O paciente deve adotar uma dieta especial hipocalérica para melhorar
sua qualidade de vida, mas em contrapartida, se ndo possui recursos financeiros para
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colocar em pratica, se tem uma alimentacdo baseada em suas condi¢cdes e ndo nas
necessidades. A escolaridade é fundamental, uma vez que facilita a adesdo do
paciente ao tratamento, clientes com baixo nivel de aprendizado praticam impericia
nas praticas de controle do DM (MENDES et al, 2011). Por isso, o profissional de
enfermagem deve estar em constante observacdo, executando suas funcdes
juntamente com os demais membros da equipe de saude no sentido de suprir as
necessidades, seja a respeito de orientacbes, bem como auxiliar no controle de
adversidades.

CONSIDERACOES FINAIS

Quando o paciente é diagnosticado com DM, seja do tipo 1 ou tipo 2, é fundamental
qgue se vincule a uma ESF para que haja um atendimento adequado que inclui as
consultas e as visitas domiciliares. O acompanhamento da equipe de enfermagem ir4
monitorar a glicemia regularmente e orientar sobre 0s riscos e importancia de evitar o
excesso de aclUcar no sangue com habitos alimentares. De uma forma geral,
pacientes diabéticos reagem bem aos tratamentos e tem uma boa sobrevida, bom
convivio familiar e social. Para isso, mostra-se de extrema importancia a atuacéo da
equipe da ESF, com a oferta de orientacdo médica e nutricional, 0 acompanhamento
psicoldgico e os cuidados de Enfermagem para garantir a qualidade de vida desses
USUArios.

REFERENCIAS

ARAUJOE. S. S.; SILVA, L.F.; MOREIRA, T.M.M.; ALMEIDA, P.C.; FREITAS, M.C.;
GUEDES, M.V.C. Cuidado de enfermagem ao paciente com diabetes fundamentado
na Teoria de King. Revista Brasileira de Enfermagem, 2018;71(3):1092-8.

ASSUNCAO, M. C.F.; SANTOS, I. S.; COSTA, J. S. D. Avaliacdo do processo da
atencdo meédica: adequacao do tratamento de pacientes com diabetes mellitus,
Pelotas, Rio Grande do Sul, Brasil. Rio de Janeiro: Caderno Saude Publica, 2002.

FARIA, H. T. G. et al. Adesao ao tratamento em diabetes mellitus em unidades da
Estratégia Saude da Familia. Revista da Escola de Enfermagem da USP, S&o Paulo,
2014,

GROSSI, S.A.A, PASCALI, P.M. Cuidados de Enfermagem em Diabetes Mellitus,
Departamento de Enfermagem da Sociedade Brasileira de Diabetes Mellitus. Manual
de Enfermagem, Sao Paulo, 2009.

LUCENA, J. B. S. Diabetes mellitus tipo 1 e tipo 2. Sdo Paulo, 2007.

MARTINS, C. L. Aimportancia do controle e tratamento do Diabetes Mellitus na
unidade de saude. Belo Horizonte: 2014.

MENDES, T. A. B. et al. Diabetes mellitus: fatores associados a prevaléncia em
idosos, medidas e préticas de controle e uso dos servicos de salde em Séo Paulo,
Brasil. Rio de Janeiro: Caderno de Saude Publica, 2011.



Jebaiip, e

ISSN -21787301 X IFAVE

Farum Acodemico da Foculdode Yarice-Unmvaris

MIRANZI, S. S. C. et al. Qualidade de vida de individuos com diabetes mellitus e
hipertensdo acompanhados por uma equipe de saude da familia. Texto e Contexto
Enfermagem, Florianopolis, Out-Dez 2008.

PAIVA, D. C. P.; BERSUSA, A.A.S.; ESCUDER, M.M.L. Avaliacdo da assisténcia ao
paciente com diabetes e/ou hipertensdo pelo Programa Saude da Familia do
Municipio de Francisco Morato, Sdo Paulo, Brasil. Rio de Janeiro: Caderno de Saude
Publica, 2006.

SILVA, D. S. et al. Prevaléncia de diabetes mellitus em individuos atendidos pela
estratégia satude da familia no municipio de uba-MG. Revista Brasileira Atividades
Fisicas e Saude, Pelotas/RS Junho 2012.

VASCONCELOS, L. B. et al. Consulta de enfermagem como oportunidade de
conscientizacdo em diabetes. Revista Eletronica de Enfermagem (online), Goiania,
v.2, n.2, jul-dez 2000.



