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Liga Académica de Nutrigo
e Educagdo em Diabetes

LANED

Sobre este material

Este material educativo foi desenvolvido pela

LANED - Liga Académica de Nutrigdo e Educacao
em Diabetes, vinculada ao Departamento de Nutrigao

da Universidade de Brasilia (UnB).

Ele tem como objetivo auxiliar o ensino sobre diabetes
para alunos de graduagdo da area da saude, por meio

de uma dindmica pratica, interativa e baseada em evidéncias
cientificas, fortalecendo o aprendizado e a aplicagao do

conhecimento no cuidado em satide.

Dagd UnB |

Departamento
de Nutrigdo

@ Nosso objetivo

Promover o aprendizado ativo

e colaborativo sobre o diabetes,
conectando teoria e pratica, e
incentivando a atuacao multiprofissional
no cuidado integral as pessoas
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A turma sera dividida em 5 estagdes, que abordarédo temas essenciais sobre o diabetes.
Cada grupo passara por todas as estagdes, em um rodizio, de forma que todos os contetidos
sejam abordados. Em cada estagdo, os estudantes terdo contato com atividades praticas,
recursos didaticos e situagdes do cotidiano clinico, promovendo a discussdo e a construgéo

do conhecimento.

As 5 estacoes sao:

Tipos de Modalidades de
diabetes tratamento

Conhecer as
principais formas
de diabetes, suas
caracteristicas,
causas e diferencas
no manejo.

Qual tipo e fungdo
das insulinas

Identificar os diferentes
tipos de insulina,

seus perfis de agcdo e
suas principais
indicacées.

Juntos por um

Explorar as opgoes
de tratamento

(medicagdo, insulina,
MMNT, atividade fisica,

entre outras) e o
papel do
autocuidado.
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Monitorizacao e
interpretacao glicémica

Conhecer os métodos
de monitorizagao

da glicose e como
interpretar os valores
para um melhor
ajuste terapéutico.

Contagem de
carboidratos

Aprender a identificar
e quantificar os
carboidratos dos
alimentos e sua
importancia no manejo
glicémico.

a formagio em sadde mais completa, ' v
critica € humana!
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Modalidades de
tratamento
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Paciente com pré-diabetes assintomatico, diagnosticado em
exame de rastreamento de rotina. Recebeu orientagcdes para
reeducacéo alimentar supervisionada por nutricionista e inicio de
caminhadas de 150 minutos por semana, sem Indicagcdo de
farmacos no momento.

Qual tipo de tratamento foi aplicado?
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Paciente com DM2 ha 2 anos, IMC eutréfico, com HbAIlc
discretamente acima da meta apesar da boa adesdo a dieta e
exerciclos. Iniciou monoterapia com Metformina.

Qual tipo de tratamento foi aplicado?
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Paciente com diagnéstico de DMI recém-confirmado apds
episodio de cetoacidose diabética. Fol prescrito esquema
intensivo de insulinas (basal e bolus) desde o diagndstico.

Qual tipo de tratamento foi aplicado?
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Paciente com DM2 com IMC de 32 kg/m? (Obesidade grau 1), faz
reeducacdo alimentar, pratica regular de musculagcdo e utiliza
Metformina associada a um agonista do receptor de GLP-1.

Qual tipo de tratamento foi aplicado?
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Paciente com DM2 de longa data (15 anos de evolucdo) que ja
utiliza dois antidiabéticos orais em dose maxima, mas mantém
HbAlc elevada. O meédico adiciona uma dose diaria de insulina
basal ao tratamento ja existente.

Qual tipo de tratamento foi aplicado?
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Paciente com DM2 com IMC de 32 kg/m? (Obesidade grau 1), faz
reeducacdo alimentar, pratica regular de musculagcdo e utiliza
Metformina associada a um agonista do receptor de GLP-1.

Qual tipo de tratamento foi aplicado?
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Qual tipo e fungéao
das Insulinas

lllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll



llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll

Paciente com DMI aplica Insulina Glargina uma vez ao dia, que
possul duracdo de até 24h sem pico de acéo.

Qual tipo e a funcéo da insulina que fol aplicada?
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Paciente faz aplicacédo de Insulina Lispro 15min antes de iniciar as
refeicdes.

Qual tipo e a funcéo da insulina que fol aplicada?
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Paciente utiliza Insulina NPH fracionada em duas doses diarias
(manha e noite). A medicacao apresenta inicio de acdo em 1 a 2
horas e pico entre 4 e 10 horas.

Qual tipo e a funcéo da insulina que fol aplicada?
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Paciente aplica Insulina Regular 30 minutos antes de tomar o cafée
da manhéa e de jantar.

Qual tipo e a funcéo da insulina que fol aplicada?
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Paciente em esquema intensivo aplica Insulina Degludeca a noite e
Insulina Aspart antes do café, almogo e jantar.

Quais tipos e as funcdes das insulinas que foram aplicada?
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Paciente apds refeicdo com glicemia de 280 mg/dL, seguindo a
prescricdo medica, aplica 4 unidades de Insullna Lispro para
corrigir o valor além de manter sua dose fixa diaria de Insulina NPH.

Quais tipos e a fung¢des das insulinas que foram aplicada?
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LLLLLL

Monitorizagéo e
INterpretacao
glicémica
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Paciente apresentou glicemia capilar de 150m g/dL antes do
lanche da tarde. Seguindo a prescnc;ao medica, quantas unidade
de insulina ele deve aplicar para corrigir?

PRESCRICAO

Aplicar 15 minutos antes do lanche da tarde conforme glicemia:
070-90: 5U

91-100: 8U

101-130: 9U

131-160: 10U

161-190: 1U

>190: 12U
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Paciente apresentou glicemia 52 mg/dL.

Quals alimentos e quantas g de carboidrato esse
paciente deve ingerir para corrigir sua glicemia?
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L AUI:IBE D

Paciente DM1 possui meta glicémica de 130 mg/dL, apresenta o seguinte

registro glicémico:
DIAT DIA 2 DIA 3
JEJUM 105 08 10
2H APOS CAFE 224 238 217
PRE-ALMOCO 126 19 130
2H APOS ALMOCO 145 151 139

Quals horarios o paciente apresenta mais episodios de hiperglicemia?
Quals possivels causas?
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Paciente apresentou glicemia capilar antes do almogo de 200
mg/dL. Conforme prescricdo médica sua meta € de 130mg/dL, fator
de sensibilidade de 50mg/dL e a razdo de carboidrato para o
almoco é 1:15.

Ao planejar consumir no almoco 40g de carboidrato quantas

unidades de insulina ele devera aplicar, para cobrir o almocgo e a
correcao?
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Contagem de
carboildratos
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Paciente M.R.O. atendido no ambulatério de nutri¢éo.
Possui a seguinte prescricdo do endocrinologista:

USO SUBCUTANEO E CONTINUO:

1- Insulina NPH ——————————————— - 2 Canetas [/ més
Aplicar O8 ui antes do café

O2 ui antes do almogo
06 ui ao deitar (22h)

2- Insulina Regular ——----—-——————————- 3 Canetas / més
Aplicar 8 ui 30 minutos antes do café + Correcéao

4ui 30 minutos antes do almogo + Correcédo

8ui 30 minutos antes do jantar + Corregéo

Correcao:

Se insulina 130-180: + 1 unidade
181-230: + 2 unidades
231-280: + 3 unidades
281-330: + 4 unidades
331-380: +5 unidades
>380: +6 unidades

A prescricéo indica qual o nivel de contagem de carboidratos?
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Paciente G.O.M,, atendida no ambulatorio de nutricéo.
Na prescricdo da endocrinologista
aparece a seguinte “Insulina ultrarrapida: Antes do cafée — 1.6".

A prescricao indica qual o nivel de
contagem de carboidratos?
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Quais alimentos devemos contar Ll
carboidratos? Apiicativo SBD

contagem de CHO
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