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Objetivo Geral:
d Adquirir conhecimentos sobre Diabetes Mellitus

Objetivos Especificos:
» Saber o conceito de diabetes e 0s varios tipos;

= |dentificar os sinfomas do seu desequilibro e saber atuar em caso de
hipoglicémia e hiperglicémia;

= Compreender a forma correta da avaliacdo da glicémia capilar.
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«E uma doenca caracterizada pela incapacidade do
NOSSO Organismo em fransformar o agucar que vem
dos alimentos;

« A diabetes € uma doenca que se caracteriza pela

hiperglicemia que se deve em alguns casos, d
iInsuficiente producdo de Insulina pelo organismo,
noutros casos a insuficiente acdo da insulina e
frequentemente, G combinacdo destes dois factores.
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* AS pessoas sem diabetes devem ter uma
glicemia entre 80 e 110 mg/dl antes das
refeicoes e entre 110 e 140 mg/d| depois das
refeicoes.






Importancia da vigilancia da
Glicémia capilar

m A vigilancia da glicémia capilar (acucar no sangue) permite-
nos verificar se os valores estao ou nao proximos do

normal para se evitarem complicacdes
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Importancia da vigilancia da
Glicémia capilar

A vigil@ncia é feita pelo proprio;

* Permite mediante os valores corrigir:
®A alimentacdo;

&/ atfividade fisica;

#Comportamentos incorretos

X Prevenir o aparecimento de desequilibrios.

X Diminuir os riscos de aparecimento de complicacoes tardias.
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Valores Budrdo de Gllaémia Cailar
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Glicemia ocasional + sintomas ou

Glicemia em jejum
= friermenrs Prowa de tolerancia a glicemia oral



« Um teste a glicemia em jejum, sé por si, feito de vez em quando,
ndo € suficiente para controlar a diabetes ou para diagnosticar a
diabeftes;

M A frequéncia com que deve avaliar a sua glicemia é variavel. Pode ser necessario medir a
glicemia varias vezes ao dia ou apenas uma ou duas vezes por semana consoante os valores
da glicemia anteriormente obtidos e dependendo do estado em que se encontra.
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A avaliacao da glicémia deve ser feita:

®Em jejum;

m ApOs as 3 principais refei¢cdes (2 horas depois);

m Antes das 3 refeicdes principais para decisao da dose de insulina a administrar;
m E também aconselhavel fazer periodicamente um teste durante a noite (por ex: 03h00m ou 04h00m).

Enfermeira | Mdnica Santos



Avaliacao da Glicemia Capilar ||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||

B E a forma mais rapida e pratica de fazer o controle da
quantidade de acucar no sangue (glicemia). Alem disso,
pode ser realizada a qualquer momento.

B E indispensavel que as puncoes sejam feitas com a
técnica correta, para serem pouco ou nada dolorosas e a
gota de sangue de tamanho suficiente.

B Permite detetar valores normais, altos e baixos
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Antes de avaliar a glicémia deve
verificar:

« Condicao do material;

e Validade das tiras reafivas e
conservacao;

* Puncionador;
e GlicOmetros mal =codificados (0s que




Como se realiza:

m Lave as mdos com agua e sabdo. E indicado usar agua
quente em dias frios para que 0 sangue saia com mais

facilidade
m Nao usar alcool;

m Seque bem as maos;

m Ajustar a profundidade da picada;
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« Cologue a fita no aparelho;

* Picar o dedo no bordo lateral da polpa
do dedo com lancetas finas, utillizando

dispositivos adequados (ex: caneta);

» Aperte o dedo abaixo do local pi %
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Avaliacao da Glicemia Capilan

* A picada do dedo deve ser no bordo lateral da polpa
do dedo e ndo na polpa pois com a continuacao das
picadas a polpa do dedo perde sensibilidade;

« Foce a esta situacdo também se deve alternar os
dedos da picada, havendo uma rotatividade dos
mesmos, evitando picar os dedos indicador e polegar,

porque estes sado os dedos mais utilizados para agarrar
0Ss objetos e para tocar.




m Deixe a gota ser absorvida na zona
indicada na fita;

m Pressione o local picado com o auxilio de uma compressa
embebida numa solucao desinfetante (ex: alcool) até que
pare de sair sangue.

m Aguarde a leitura realizada pelo aparelho

m Registe o valor no seu livro de registos, com a indicacao da
data e hora a que foi executado.
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A partr de que valor de
glicémia se considera ser umo
hipoglicémia®e

= Hipoglicémia:
Glicémia £ 70mg/dl
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valores de referéncia

Hipoglicemia

100 mgSdl 126 mgysSdl

T/"h.

NS

2 horas depois da refeicao

- =™

Hipoglicemia

140 magSdl 200 mg/Sdl

® glicose @P oldbulos vermelhos
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Dificuldade em Palpitagbes

raciocinar

Em casos mais extremos a Hipoglicemia pode causar:

Formigueiros Convulstes Perda de
nos labios e Consciéncia
lingua

“f..-"fﬁ_ﬁh‘\-.




« Afraso da refeicGo ou ndo comer a qguantidade
habitual;

e Diarreia ou vomitos;:

 Engano na medicacdo (insulina ou comprimidos);

« Exercicio fisico (vigoroso ou prolongado) ndo
compensado;

* Ingestdo de bebidas alcodlicas
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Erros na Erros na medicacao Exercicio fisico
alimentagﬁn (doses desadequadas de medicacao)) nao prngramadn
(saltar refeicoes)

Nao salte refeicoes Faca a medicacao Faca uma refeicao leve
segundo as com hidratos de
recomendacoes carbono antes do

Q’\ médicas exercicio



Tratamento da Hipog

« AcUcar de absorcdo rapida

m ApOs correcao da hipoglicémia:

- Acucar de absorcao lenta (para prevenir nova
hipoglicémia)
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Absorcao de acucar

2 - Ingestdo de
agua com acucar

1 - Ingestao
de doces

-I-‘--.

13 minwbos

Enfermeira | Mdnica Santos

- F—
23 minutos

- L J
& g B

4353 minutos

r‘-.I

&0 minutos




Como atuar em caso de hipoglicemia?

Hipoglicemia
(< 70 mg/dl)

70 ma/dl

Dar bebida doce

copo de dgua com acucar

9.+

Reverteu os
sintomas?

v Repetir a ingestdo do copo ;og:ﬁ‘:urgfzfs‘s: e
de dgua com agucar h r rﬁ h'\dratusgge
carbono de
absorcdo lenta

g =

Reverteu os
sintomas?

Administrar

Glucagon

rovow




Frevenc

- Fazer uma vigildncia das glicemias capilares ao
longo do dio

- Ingerir hidratos de carbono ao longo do dia e
em todas as refeicoes

- Ajustar as doses de insulina as necessidades
alimentares € ao exercicio fisico

- Variar os locais de administracao de insulina



Exercicio

Vigiar niveis de Glicemia Ingerir hidratos de Ajustar as doses de
ao longo do dia carbono em todas as insulina as necessidades

g - TN refeicoes



Quando o nivel de acucar no sangue desce alem dos
/0 mg/dl temos uma hipoglicemia, no entanto estes
valores podem descer de ftal maneira que a pessoa
pode perder a consciéncia e até entrar em coma.

Este quadro € uma Emergéncia e a pessoa deve ser
transporfada  imediatamente  para o  Hospital.

Porfanto se a pessoa que tem uma hipoglicemia
apresentar sinais de perda de consciéncia deve ligar
Imediatamente para o 112.

Enfermeira | Mdnica Santos




Enfermeira | Mdnica Santos



* DA-se 0 nome de glicemia a quantidade
de glicose no sangue. A0 aumento excessivo
da glicemia, chama-se Hipergliceémia.



http://www.apdp.pt/index.php/component/seoglossary/glossary/27/glicemia ?Itemid=1122
http://www.apdp.pt/index.php/component/seoglossary/glossary/28/glicose?Itemid=1122

Valores de Glicemia

S

2 horas depois da refeicsSo

-'-...
4 :‘ l—-""‘E




Sintomas de Hiperglicemia

Visdo turva Sensagdo de Sudacdo Cansaco
boca seca excessiva

(Xerostomia)

Comich3do por todo o Sede constante e Apetite incontrolavel Urinar com
corpo cf maior incidencia intensa (Polifagia) muita
na area genital (Polidipsia) frequéncia
(Polidra)


http://www.apdp.pt/referencias

-

Ingestdo excessiva em Situagdes de Alteracties na acdo da Periodos de doenca
hidratos de carbono stress medicacao aguda
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dA técnica de administracdo de insulina & extremamente
Importante para que esta cumpra o seu efeifo.

dA técnica de administracdo varia de pessoa para pessod
tendo em conta especificidades como por exemplo @
espessura do fecido adiposo (camada de gordura por baixo
da pele). Todas as pessoas tém tecido adiposo, mesmo as
mMais Magras.

dA insulina tem que ser administrada por baixo da pele, no
tecido adiposo € ndo no musculo, por isso 0o famanho da
agulha é muito importante.
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Para administrar a insulina deve fazer uma prega na pele com o
dedo polegar € com o indicador e injetar com a agulha
perpendicular a pele. A agulha ndo deve ser retirada
Imediatamente, espere 10 a 15 segundos.
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Riscos da incorreta
administracao de Insulina

Se a prega de pele apanhar o musculo existe
O perigo de acelerar a absorcao da insulina
podendo provocar hipoglicemia. Outra das
situacoes & a insulina ser administrada dentro
da pele (infradérmica), esta situacdo pode
causar dor e/ou reacoes alérgicas.



nadegas

coxas

barriga

COXas

E importante que varie o
local onde & administrada
a insuling, utilizar sempre o
mesmo local leva a criacdo
de ndédulos na pele
(lipodistrofias) que
prejudicam a absorcdo,
além disso massacra a pele
e pode causar feridas.



http://www.apdp.pt/index.php/component/seoglossary/glossary/36/insulina,?Itemid=891

i M

A rotfatividaode dos locais de administracdo de insulina €

importante dentro de uma mesma area de aplicacdo, devendo
se fazer da seguinte forma:

Ve

ANGo injetar insulina perto do umbigo. Como o tecido ndo €&
resistente, a absorcdo da insulina ndo serd tao consistente.

ANao aplicar insulina perfto de pintas ou cicatrizes.

dUsar somente a darea exterior do braco, onde hd mais gordura.
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Wm de Mm.m M

A Para facilitar a prega subcutdnea no braco, apoid-lo no encosto de uma
cadeira ou Uutillizar agulhas curtas, pois NnQo necessitam de prega
subcutdnea e facilitam a aplicacdo.

d Ndo aplicar insulina na parte interna das coxas. Ao caminhar, este local
se tfornard mais dolorido.

d Nd&o injetar insulina em uma drea que serd exercitada na sequéncia. Os
exercicios aumentam o fluxo sanguineo e isso faz com gque a insulina de
acdo lenta seja absorvida mais rapidamente do que o hormal.

d .Es.colher o comprimento da agulha corretamente pode reduzir a dor da
injecao.
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______________________________ e dos locais de

Wm de insu M

JdMudar o local de aplicacdo a cada uma ou duas
semanas.

dQuando injetar a insulina na mesma darea do corpo,
sempre alternar o local da injecdo.

dEm seguida, escolher outra area do corpo e repetir o
Processo.

dUsar a mesma darea por pelo menos uma semana para
evitar variagcoes extremas de glicose no sangue.

QAlternar os lados (direito e esquerdo) do local escolhido.
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