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RESUMO
A atencao primaria € uma medida contemporanea de prevenir e curar doengas. A
estratégia se aplica ao tratamento de diabete mellitus por ser de imprescindivel
importancia o acompanhamento multiprofissional. Diabetes Mellitus é caracterizada
como uma disfuncdo metabdlica de prevaléncia elevada, identificada por uma
hiperglicemia persistente. O objetivo do presente estudo € descrever a literatura
cientifica sobre o tratamento da diabete mellitus em relacédo a atencao primaria,
evidenciando a importancia da adesao ao plano terapéutico. Foi realizado um estudo
bibliografico descritivo, a partir de pesquisas em citagcdes e artigos cientificos. Foi
utilizado a base de dados do Google Académico, Cadernos de Saude e revistas
cientificas. Evidencia-se que, os individuos sdo majoritariamente acometidos pela
diabetes tipo 2, n&o s6 isso, mas também a maioria dos adoecidos sdo idosos e, de
modo geral, tém outras patologias associadas a diabete mellitus. Em sintese, é
necessario fomentar acoes a respeito da tematica para disseminagao concreta das
informagdes e melhoria da adesao ao tratamento.

PALAVRA-CHAVE: Tratamento; Diabetes mellitus; Ateng¢ao primaria.

INTRODUCAO
A diabetes mellitus (DM) é uma disfungdo metabdlica de alta prevaléncia que

acomete, principalmente, individuos com mais de 65 anos e do sexo feminino. A
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condicdo crénica da doenga € complexa, sendo necessario compreender seus
aspectos bioldgicos, sociais e psicologicos (LOPES, JUNGES, 2021).

O disturbio é caracterizado por uma hiperglicemia persistente, causada pela
deficiéncia na producdo de insulina ou na sua acédo, o que traz complicagcdes ao
paciente a longo prazo (MAEYAMA et al., 2020). De acordo com a causa, a DM
pode ser classificada em tipo 1 e tipo 2. No tipo 1 ocorre acometimento das células
beta pancreaticas produtoras de insulina e, em decorréncia desse processo, 0s
pacientes produzem pouca ou nenhuma insulina. Ja o tipo 2 é caracterizado por uma
diminuicdo da sensibilidade ao hormoénio, é o tipo mais comum e se manifesta,
geralmente, em pessoas com mais de 30 anos e obesas (SAMPAIO, LOPES, 2021).

Os sinais e sintomas classicos incluem polidria, polidipsia, perda inexplicada
de peso e polifagia. Existem também sintomas menos especificos, como fadiga,
fraqueza e visao turva (BRASIL, 2006, p. 30). Com a evolugao da doencga, pode
ocorrer perda significativa da qualidade de vida, insuficiéncia renal, amputagao de
membros inferiores, cegueira e doenga cardiovascular (BRASIL, 2006, p.9).

A obesidade, o sedentarismo, o consumo excessivo de bebidas alcodlicas e a
ma alimentacado sao fatores de risco para o desenvolvimento da doenca. Dessa
forma, o tratamento envolve cuidados alimentares e a pratica de atividades fisicas.
Além disso, é necessario fazer a monitorizagdo da glicemia capilar e o uso de
insulinas, que requer o conhecimento da técnica correta de aplicagdo (BONA,
BARBOZA, 2021).

Na Atencao Basica a Saude, ha o fornecimento gratuito de medicamentos e
insumos necessarios para o automonitoramento da glicemia capilar aos pacientes
com DM, além da consulta médica e protocolos orientadores para o manejo clinico e
medidas nao farmacoldgicas (MAEYAMA et al., 2020). Entretanto, apesar da oferta
do tratamento, a doenga esta entre as que apresentam baixos indices de adesao,
em que cerca de 98% n&o aderem ao plano alimentar e 16% ao tratamento
farmacolégico (LOPES, JUNGES, 2021).
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No Brasil, a prevaléncia da DM é de aproximadamente 8% da populagéo
geral, sendo o tipo 2 quase 5%. Essa elevada incidéncia representa altos custos
econbmicos ao sistema de saude, visto que eleva a busca pelos servicos de
tratamento e internagdo em casos mais graves da doenga (LOPES, JUNGES, 2021).

Diante do exposto, este presente estudo tem como objetivo identificar a
questdo em torno da Diabetes Mellitus e seu tratamento na Atencao Primaria a
Saude (APS), corroborando o alto indice de incidéncia e prevaléncia. Visto isso,
possui uma relevancia de cunho social, prezando por um melhor bem estar e
qualidade de vida, sendo pertinente para a melhora dos indicadores brasileiros a

respeito do numero de pacientes acometidos e os cuidados necessarios.

METODOLOGIA
Trata-se de uma pesquisa de revisao bibliografica qualitativa e pura, que de

acordo com Creswell e Creswell (2021), é considerado como um estudo que oferece
esteio para a tomada de decisbes nas atividades rotineiras, concedendo
aprofundamento em determinado assunto, sendo uma forma de pesquisa
fundamental, visto a dimensao da importancia na qualidade da assisténcia feita.

Entretanto, consistiram as buscas mediante um levantamento bibliografico,
realizado através da base de dados do Google Académico, Cadernos de Atencéao
Basica, em dissertagao, revistas, como Physis: Revista de Saude Coletiva, entre os
anos de 2006 e 2021, com o intuito de compreender as questdes abordadas a
respeito do tratamento da Diabetes Mellitus na APS.

Sendo assim, a busca foi realizada nos presentes descritores: Tratamento;
Diabetes mellitus; Atengao primaria. Como critérios de inclusao foram considerados
artigos, cadernos de saude, dissertagbes que apresentassem como assunto principal
a tematica abordada. Foram excluidos trabalhos em outros formatos textuais, lingua
estrangeira e que nao estavam dentro do periodo indicado para selegdo. Os dados
foram pesquisados entre os meses de abril e maio de 2022, com auxilio dos

descritores.
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Ao realizar a busca mediante ajuda dos descritores, houve um total de 39.200
resultados, aplicando os filtros: ano e idioma, foram entdo encontrados 16.600.
Apods, excluindo por duplicidade, houve um total de 16.000, inserindo assim o filtro
sobre formato textual, encontrando 1.810 estudos. Do todo, foram selecionados 20

para leitura completa, sendo excluidos 11 e selecionados, referencialmente 9.

RESULTADO E DISCUSSOES

A diabetes mellitus (DM) é considerada uma disfungédo metabdlica de multipla
etiologia, que requer assisténcia continua da Atencao Basica a Saude, onde o
paciente seja englobado em seus aspectos sociais, econémicos e culturais (PUCCI,
et al., 2018). Quando a DM nado é controlada durante um longo tempo, as
consequéncias podem incluir danos a multiplos 6rgaos, por exemplo, rins, olhos,
coragcao e vasos sanguineos. Ainda, ha uma estreita relacdo entre a hiperglicemia
cronica e o desenvolvimento de doencgas arteriais obstrutivas periféricas (LICCIARDI,
2018).

A DM esta inserida no grupo de Doengas Cronicas ndo Transmissiveis
(DCNTs), das quais podem ser controladas, porém, ndo ha possibilidade de cura.
Dessa maneira, as terapéuticas ultrapassam o ambito da reducdo da
morbimortalidade. Compreende-se que, as mudancas no estilo de vida ao decorrer
dos séculos tiveram implicacbes no estado nutricional dos individuos, sendo
observadas altas taxas de deficiéncia alimentar, sobrepeso e obesidade (PUCCI, et
al., 2018).

Outrossim, de acordo com o Ministério da Saude, a diabetes mellitus quando
associada a hipertensao arterial, torna-se a principal causa de mortalidade e
internagdes no sistema publico de saude, além de ocasionar invalidez por cegueira,
reducdo no funcionamento fisiologico dos rins e amputacdo de membros. Além

disso, o tratamento incorreto e irregular acarreta gastos significativos na saude,
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tendo entre 5% e 20% do orgamento publico destinado ao reparo de complica¢des
decorrentes da DM (LICCIARDI, 2018).

Em virtude do significativo aumento da incidéncia e agravamento da
diabetes mellitus (DM), a doencga tornou-se um problema de saude de carater
mundial, com inumeras consequéncias ndo soO para o paciente, mas também para a
saude publica. Cerca de 415 milhdes de pessoas sao diabéticas em todo o mundo,
nesse contexto, o Brasil esta em quarto lugar em quantidade de cidadaos diabéticos.
Ainda, espera-se que em 2025 a quantidade de pacientes diagnosticados com DM
no Brasil tenha um aumento de aproximadamente 100% (LICCIARDI, 2018).

Moura (2018), reuniu dados de pacientes atendidos no Sistema unico de
Saude, onde o predominio foi de diabéticos do tipo 2 (ha redugédo na sensibilidade
ao hormonio), pacientes do sexo feminino, com baixo grau de escolaridade e poder
econdmico. Ademais, evidenciou-se que mais de 60% dos pacientes apresentam
hipertensao arterial como principal comorbidade.

A diabetes ¢é wuma doengca que necessita de acompanhamento
multiprofissional, incluindo a assisténcia nutricional. Entretanto, a maioria dos
pacientes atendidos na Atencdo Basica a Saude encontram impasses no plano
alimentar e, consequentemente, ndo aderem ao tratamento. Entre os fatores que
motivam o nao seguimento da proposta de alimentagdo, evidenciam-se o grupo
socioecondémico ao qual o individuo esta inserido, participacdo e apoio familiar,
habitos sedentarios e desinformagao quanto a doenga e seus agravantes (MOURA,
et al., 2018).

Além do mais, constata-se que entre os usuarios da Atencao Basica a Saude
diagnosticados com diabetes mellitus (DM), os alimentos s&o primordiais para o
controle da glicemia, de forma quantitativa e qualitativa. Todavia, os habitos
alimentares e as idealizagbes dificultam a aceitacdo. A vista disso, todos os
pacientes participantes de um dado estudo, relataram nao seguir totalmente as
recomendagdes do nutricionista, também, cerca de 51% dos entrevistados disseram
desistirem do tratamento dietoterapico prescrito (MOURA, et al., 2018).
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E fato que, ap6s a implantacdo da Estratégia de Saude da Familia (ESF) os
atendimentos no SUS tornaram-se mais centrados no individuo e no meio ao qual
este esta inserido. Nesse viés, a Atencao Basica a Saude oferece auxilio as pessoas
portadoras de diabete mellitus no intuito de reduzir e controlar alteracdes
metabdlicas, prevenir complicagdes decorrentes da doencga e promover qualidade de
vida (SANTOS, et al., 2020).

A principio, as respostas mais positivas entre os tratamentos sdo aqueles
onde ha associacao de terapéuticas medicamentosas e ndo medicamentosas, o que
inclui atividade fisica e acompanhamento nutricional. Sabe-se ainda que, as
precaugcdes quanto ao agravamento da DM tém relagcdo direta com praticas de
cuidado pessoal e qualidade de atendimento da equipe multiprofissional presente na
ESF. Entretanto, apesar dos pacientes apresentarem boa adesdo aos tratamentos
farmacoldgicos, isso nao ocorre quando se trata de medidas nao farmacoldgicas, o
que ocasiona o surgimento das complicagdes supracitadas (SANTOS et al., 2020).

Em Sampaio (2021), destaca-se a resisténcia dos pacientes quanto ao uso
regular de medicamentos orais e insulina. Isso acontece porque muitos usuarios da
Atencdo Basica a Saude nao compreendem os beneficios da utilizagdo dos
farmacos. Além disso, varios pacientes tém insegurancas em relacdo a via de
administragcdo, posologia e até falsa associacdo entre o uso de insulina e a
ocorréncia de aparecimento de complicagdes cronicas.

Em relagdo as Unidades Basicas de Saude, também é notdrio falhas que
contribuem para a ndo aceitagdo do tratamento por parte dos usuarios. Dentre as
deficiéncias do SUS a respeito da assisténcia a pacientes com diabetes mellitus,
pode-se citar, falta de estrutura para a orientacdes e prescri¢cdes, indisponibilidade
de medicamentos e das fitas para controle da glicemia de jejum e, necessidade de
profissionais da saude que fagam acompanhamento domiciliar (SAMPAIO e LOPES,
2021).

De acordo com estatisticas nacionais, existem em média 13 milhdes de
brasileiros diabéticos, o que representa cerca de 6% da populacdo total. Ainda, os
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dados apontam que 5 milhdes de diabéticos nao sabem da existéncia da doenga, o
que contribui para os agravos a saude. Contudo, acredita-se que, se fossem
implantadas medidas a fim de evitar a obesidade e o sobrepeso na populagédo em
geral, haveria redugéo de 50% de novos casos de diabete, ndo apenas isso, mas
também haveria maiores taxas de adesao a pratica de atividade fisica (SAMPAIO e
LOPES, 2021).

Entre 90 e 95% dos doentes tém mais de 30 anos, sdo obesos e manifestam
sintomas da diabetes mellitus tipo 2, a qual caracteriza-se por baixa producdo de
insulina. Por ser uma doenga de carater silencioso, geralmente a pessoa passa anos
sem receber o diagnostico e, consequentemente, ndao segue um plano terapéutico
com medicamentos, alimentagéo e exercicio fisico adequados. Com a juncao desses
fatores, as complicagdes da doenca sdo potencializadas, e, depois de um periodo
sem tratamento ha maiores chances de aparecimento de doencgas cardiovasculares,
acidentes vasculares cerebrais, doenga renal crénica, ulceras no pé e retinopatia
diabética (SAMPAIO e LOPES, 2021).

E perceptivel o constante aumento de individuos idosos no Brasil, fato esse
que, possibilita 0 aumento do aparecimento de doengas crénicas nao transmissiveis,
por exemplo, a hiperglicemia ocasionada por defeitos na agao da insulina. A diabete
mellitus apresenta altas taxas de morbidade e mortalidade, por esse motivo, o
controle da glicemia deve ser feito por meio da adesao ao tratamento com o intuito
de reduzir as chances de surgimento de complicacbes decorrentes da enfermidade
(BONA e BARBOZA, 2021).

O tratamento de diabete mellitus ndo € apenas o controle do indice glicémico,
mas também exige monitorizagdo de doengas como hipertenséo arterial, obesidade
e dislipidemia, o controle dessas doengas significa prevencdo das possiveis
complicagdes cronicas. Nesse sentido, o tratamento de DM é dificil, pois, em geral,
envolve diversos medicamentos, inclusive o uso continuo de insulina. Portanto, a

terapéutica farmacolégica da diabete mellitus baseia-se na utilizagcdo de
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hipoglicemiantes orais e hipoglicemiantes injetaveis, variando de acordo com as
especificacoes da doenga (BONA e BARBOZA, 2021).

Inicialmente, na diabete mellitus tipo 2 (90% dos casos) o tratamento consiste
em administracdo de farmacos hipoglicemiantes orais, posteriormente, é prescrito
drogas orais e insulina, chegando até a insulinoterapia intensificada. Por outro lado,
o tratamento ndo medicamentoso também & um aliado no controle da DM, assim, as
mudancas no estilo de vida devem incluir adequacdo do plano alimentar,
implantagédo de atividades fisicas e acompanhamento de indices glicémicos (BONA
e BARBOZA, 2021).

Ademais, existem fatores que influenciam a conduta do tratamento de
diabetes. Em primeiro plano, destaca-se a disposicdo e compreensado do paciente
acerca da terapéutica proposta. Também tém-se como fator determinante no
sucesso do tratamento a automonitorizacdo glicémica. Por fim, é de suma
importancia a participagcao ativa da equipe multiprofissional da Atencao Primaria a
saude, tal como o dialogo entre profissionais e pacientes (MAEYAMA et al., 2020).

Conforme Lopes (2021), a diabete mellitus esta entre as doengas que
possuem menores indices de adesao ao tratamento, apresentando taxas de até 98%
de nao adeséao ao plano nutricional, 41% ao exercicio fisico e 15% ao uso de drogas
hipoglicemiantes. Por esse motivo, o controle da doenga cronica deve ser feito de
forma que oferega bem estar fisico e mental ao paciente. Nao ha possibilidade de
gerenciamento da DM sem a implantagao de principios bioéticos, como autonomia e
beneficéncia, onde seja viavel unir as duas perspectivas e estabelecer uma relagao

meédico-paciente.

CONCLUSAO
Mediante o estudo de revisao bibliografica feito, chega-se a concluséo que a

questdo em torno da diabetes mellitus € muito mais complexa do que se V€,
principalmente pelo quesito da ades&o ao tratamento. A implantagdo da Estratégia

de Saude da Familia na atencédo primaria possibilitou que os adoecidos tenham
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acompanhamento supervisionado e periodico. Entretanto, € notério que a maioria
dos pacientes ndo seguem corretamente o tratamento, principalmente quando se
trata do ndo medicamentoso.

Em relacdo as motivagdes para o paciente ndo aderir ao plano terapéutico,
destaca-se fatores como baixa escolaridade (0 que leva a ndo compreensao do
tratamento), pouco poder econémico, ideias equivocadas a respeito dos farmacos e
até jornadas de trabalho exaustivas. Por esse motivo, a assisténcia da atencgéo
basica a saude é primordial quando se trata de aceitacdo do tratamento por parte do
doente.

Portanto, ao finalizar o presente estudo, pdde-se constatar que por se tratar
de uma enfermidade crénica sem possibilidade de cura, é imprescindivel alavancar e
retomar agdes sobre o tema discutido, pois sao altos os indices de morbidade e
mortalidade decorrentes da diabete mellitus, e principalmente, por razbes de
descrenca nas complicacbes decorrentes de uma das doencgas crbnicas nao

transmissiveis que mais atinge pessoas a nivel mundial.
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