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Saúde do Adulto Portador de
Diabetes

Tipo 1
Pouca ou nenhuma insulina endógena, exige
injeções de insulina para controlar o Diabetes

e evitar a cetoacidose.

 

Etiologia:

Auto-imune, viral e determinados

antígenos de histocompatibilidade (HLA),

assim

como um componente genético.

 

Sinais e Sintomas: 

Polifagia, polidipsia, poliúria e

perda de peso, fraqueza muscular, glicemia

elevada.

Diabetes Mellitus é uma doença causada pela
produção insuficiente ou má absorção de
insulina, hormônio que regula a glicose no

sangue e garante energia para o organismo.



Tipo 2
Causado por uma combinação de resistência à

insulina e deficiência relativa de insulina.

 

Etiologia: 

Comunente hereditário forte, frequentemente

associado à obesidade.

 

Encontrado principalmente em adultos com

mais de 30 anos e é correspondente por 90%

dos casos de DM.

SINTOMAS DE HIPOGLICEMIA
Tremedeira

Nervosismo e ansiedade
Suores e calafrios

Confusão mental e até delírio
Taquicardia

Tontura ou vertigem
Fome e náusea

Sonolência
Visão embaçada

Sensação de formigamento ou dormência
na área da boca

Dor de cabeça
Fraqueza e fadiga

Falta de coordenação motora
Convulsões

Inconsciência.



Cuidados Com os Pés

Entre as complicações mais
comuns da Diabetes, estão
as infecções ou problemas

de circulação dos membros
inferiores, provocando o

surgimento de feridas que
não cicatrizam e infecções

nos pés.

Examinar os pés diariamente;
Comunicar a equipe de saúde se apesentar
calos, rachaduras, cortes ou alterações;
Utilizar sempre meias limpas e sem elástico;
Calçar sapatos que não apertem;
Nunca andar descalço;
Após lavar os pés, utilizar creme hidratante
(exceto entre os dedos);
Cortar as unhas de forma reta e horizontalmente.
 



Saúde do Adulto com Doenças
Cardiovasculares

As doenças cardiovasculares acometem o
coração e vasos sanguíneos. Segundo a
Organização Pan Americana de Saúde
(OPAS) estas enfermidades são as que

mais provocam morte no mundo.

São elas:
Doença coronariana, doença cerebrovascular,

doença arterial periférica, doença cardíaca

reumática, cardiopatia congênita, trombose

venosa profunda e embolia.

 
Fisiopatologia:

As forças hemodinâmicas contribuem para a

diferença de espessura dos vasos sanguíneos.

Esta característica torna a árvore vascular

suscetível a distúrbios como aneurisma e

trombo.

 

Mas pesar da alta taxa de óbito, as
doenças cardiovasculares podem ser

tratadas e até mesmo evitadas.



Saúde do Adulto com
Dislipidemia

Dislipidemia é definida como distúrbio que
altera os níveis séricos dos lipídeos, que são

moléculas orgânicas formadas a partir de
ácidos graxos e álcool

Consequências Clínicas:
Angina, infarto do miocárdio, hipertrofia

ventricular esquerda, insuficiência cardíaca,

AVC, insuficiência renal e doença vascular

periférica.

 

Fatores de risco:
Sedentarismo, alimentação rica em

carboidratos, obesidade, hipertensão e má

adesão terapêutica.



Saúde do Adulto com Síndrome
Metabólica

A Síndrome Metabólica possui 5
componentes: obesidade abdominal,

triglicerídios elevados, baixos níveis de HDL,
resistência à insulina e hipertensão. Para o
diagnóstico, são necessários, no mínimo, 3

componentes.

Complicações Associadas:
Lesão renal, neuropatia diabética, acanthosis

nigricans, retinopatia diabética, arteriopatia

periférica, doença cardíaca, doença

coronariana, esteose hepática e apneia do

sono.

 

É importante destacar: a associação
da Síndrome Metabólica com doença

cardiovascular, aumenta a taxa de
mortalidade geral em 1,5 vezes e a

mortalidade por doenças do coração em
2,5 vezes.



Saúde do Adulto com
Obesidade

A obesidade caracteriza-se pelo acúmulo
excessivo de gordura no corpo. Tendo como

principais fatores de risco: estilo de vida
sedentário, comportamento alimentar
anormal, ingestão maior que o gasto

energético e fatores ambientais e
psicológicos.

Consequências para a saúde
Doenças cardíacas e derrames, distúrbios

muculoesqueléticos, câncer, diabetes mellitus,

entre outros.



Saúde do Adulto com Doença
Renal Crônica

Doença Renal Crônica é a perda
permanente da função e estrutura dos rins,

tendo um curso prolongado e, na maior
parte das vezes, assintomático. S

Tipos de tratamento
A depender do grau da perda de função, o

tratamento pode variar de conservador até a
necessidade de transplante renal.

Principais causas
Hipertensão arterial e diabete mellitus

descompensadas.

Complicações
Efeitos negativos de sobrecarga nos sistemas

cardiovascular, nervoso, respiratório,
musculoesquelético, imunológico e endócrino-

metabólico.



Fatores agravantes:
Genéticos, traumatismos, obesidade,

sedentarismo, estresse, ansiedade,

depressão e alterações climáticas.

Saúde do Adulto com Doenças
Reumáticas

Doenças reumáticas são aquelas que
acometem o aparelho locomotor. Não é

transmissível nem doloroso, mas
acompanhado de dor. 

Sintomas frequentes:

Principais patologias:
Artrite reumatóide, fibromialgia, osteoartrite

e gota.



Saúde do Adulto com Dor
Musculoesquelética

A dor musculoesquelética pode ser  aguda
ou crônica, focal ou difusa. Podendo

acometer músculos, fáscias, articulações,
ligamentos, tendões, periósteo e bursas
sinoviais - regiões ricamente inervadas.

Principais causas:
Postura estática prolongada, movimentos

repetitivos, condicionamento físico,

inflamação, isquemias, estresse mental e

idade.

Possíveis complicações
Diminuição da capacidade produtiva e

atividade profissional, abandono de função

e prejuízo da qualidade de vida e bem estar. 



Saúde do Adulto com
Transtornos Psiquiátricos

Transtornos mentais são caracterizados por
uma combinação de pensamentos,

percepções, emoções e comportamentos
anormais. 

Conjunto de sintomas
Ansiedade, insônia, fadiga, irritabilidade,

esquecimento, dificuldade de concentração

e queixas somáticas.

Transtornos Mentais Comuns
Depressão, transtorno de ansiedade e

demência.

Importante atentar aos sintomas!
Ansiedade;

Distúrbios de sono e apetite;

Sentimentos de culpa;

Baixa auto estima;

Falta de concentração;

Sintomas clinicamente inexplicáveis.



Processo de Envelhecimento e
Doenças Crônicas

A população está, cada vez mais, composta
por idosos, devido à redução das taxas de
natalidade e mortalidade. Juntamente com

esse fator, desenvolvem-se as doenças
crônicas não transmissíveis, envolvendo um
sociedade que está vivendo por mais tempo

e desafiando os serviços de saúde.

Doenças crônicas mais prevalentes:
Câncer, doença pulmonar obstrutiva

crônica, doenças mentais, hipertensão

arterial e diabete mellitus tipos I e II.

Doenças crônicas e mortalidade:
São responsáveis por 70% de todas as

mortes no mundo, estimando-se 38 milhões

de mortes anuais.



Alimentação Saudável

Uma alimentação saudável reúne os
seguintes atributos: é acessível, valoriza a

variedade, harmônica em quantidade e
qualidade, naturalmente colorida e segura

sanitariamente.

Hábitos para uma alimentação
saudável:

Controle a ingestão de sódio e açúcares,

reduza o consumo de alimentos

gordurosos e fritos, evite produtos

ultraprocessados, evite ficar longos

períodos em jejum. 

Prefira:
Alimentos cozidos, assados, grelhados

ou refogados. Temperos naturais. Frutas,

verduras e legumes. Produtos lácteos

desnatados. 

Importante destacar!
Leia o rótulo dos alimentos e certifique-

se do que está consumindo!



Pirâmide Alimentar



Terapias Complementares

O uso de terapias complementares baseia-
se numa assistência prestada não apenas
com foco na enfermidade, mas também no
bem estar físico, mental e social. Promove
alívio da dor, ansiedade e maior qualidade

de vida.

Terapias complementares mais
utilizadas:

Fitoterapia, acupuntura, aromaterapia,

meditação e reiki.

Suporte legal:
Garantia da eficácia e segurança no uso

das práticas por profissional capacitado.

Inserção das terapias em documentos

técnicos do ministério.

Cuidado continuado, humanizado e integral. 

 
Portaria N° 971, 3 de maio de 2006

Aprova a Política Nacional de Práticas

Integrativas e Complementares no Sistema

Único de Saúde. 

 



Lei Federal n° 11.347: Garante gratuitamente
medicamentos para diabete e materiais
necessários para verificação de glicemia
capilar.
 
Lei de Diretrizes e Bases: determina a
realização de duas aulas de educação física
por semana nas escolas.
 
Lei n° 12.732: Define o prazo máximo de 60
dias entre o diagnóstico e o primeiro
tratamento do câncer pelo SUS.
 
Protocolos de Cadernos de Atenção Básica.
 
Diretrizes Governamentais.
 
Alianças Globais.
 
Metas Internacionais.

Políticas Públicas
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