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RESUMO: O objetivo desse estudo foi descrever as intervenções desenvolvidas pelos enfermeiros na atenção básica durante o atendimento aos pacientes com diabetes de mellitus. Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, na qual foram utilizados artigos pesquisados nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde). Foi utilizado também o Caderno da Atenção Básica do Ministério da Saúde e dois protocolos:  Cuidados de enfermagem no Diabetes de Mellitus e Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes. A busca foi feita no período de maio de 2015 à setembro de 2015 e foi encontrado 9 artigos e 3 manuais . O enfermeiro que atua nas unidades de atendimentos de saúde básica realiza suas atividades diretamente com os pacientes através da consulta de enfermagem promovendo a aproximação dos pacientes atuando na prevenção e no diagnóstico precoce do Diabetes.  O rastreamento de pacientes de risco e o contato mais próximo através da visita ao ambiente familiar, facilita o conhecimento da realidade biopsicossocial destes possibilitando assim a criação de um plano de cuidado voltado para as necessidades reais do paciente diabético. A educação e acompanhamento dos enfermeiros promovem a conscientização sobre mudanças de hábitos de vida que possam ajudar os pacientes com diabetes a alcançarem o controle das complicações e uma melhor qualidade de vida. 

Descritores: Diabetes de Mellitus; Consulta de enfermagem e Assistência de enfermagem
.

NURSING ASSISTANCE TO PATIENTS WITH DIABETES MELLITUS
ABSTRACT: The objective of this study was to describe the activities performed by nurses in primary care during the care of patients with diabetes mellitus. It is an integrative literature review, in which we used researched articles in the databases Scientific Electronic Library Online (SCIELO) and LILACS (Latin American and Caribbean Health Sciences). We also used the notebook Basic Care of the Ministry of Health and two protocols: Nursing Care in Diabetes Mellitus and Guidelines of the Brazilian Society of Diabetes. The search was conducted in the period May 2015 to September 2015. The nurses who work in primary health care units carries out its activities directly with patients through nursing consultation promoting the approach of patients working in the prevention and early diagnosis Diabetes. The screening of patients at risk and close contact through visits to family environment, facilitates the understanding of the biopsychosocial reality of these thus enabling the creation of a care plan focused on the real needs of the diabetic patient. Education and monitoring of nurses promote awareness of changes in lifestyle that can help patients with diabetes to achieve control of complications and a better quality of life.
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1 INTRODUÇÃO
O diabetes mellitus (DM), configura-se hoje uma epidemia mundial, pois a cada ano que passa o índice se multiplica e com ele seus agravantes, acarretando muito prejuízo pessoal, familiar e governamental. Por tratar-se de uma doença com alto índice de internação hospitalar, é um grande desafio para o sistema de saúde, o envelhecimento da população, a urbanização crescente e a adoção de estilos de vida pouco saudáveis como: sedentarismo, dietas inadequadas e obesidade são grandes responsáveis pelo aumento da incidência e prevalência da diabetes em todo mundo. 
 Segundo Brasil (2006), estimativas da organização mundial de saúde, mostram que o número de pessoas com essa doença em todo o mundo era de 177 milhões em 2000, com expectativa de alcançar 350 milhões de pessoas em 2025 e 4 milhões de mortes por ano relativas ao diabetes e suas complicações. Um indicador a ser considerado importante é que o diabetes cresce rapidamente em todos os países em desenvolvimento, a expectativa de vida é reduzida em 15 anos para diabetes tipo 1 e em 5 à 7anos para diabetes tipo 2. No Brasil os diabetes junto com a hipertensão arterial são responsáveis pela primeira causa de mortalidade e de hospitalização. 
O diabetes de mellitus pode ser definido como um grupo de doenças metabólicas caracterizadas por hiperglicemia, resultante de defeitos na secreção e ou ação da insulina. Sua classificação assim como seus critérios diagnósticos vem sofrendo modificações nos últimos anos acompanhando a evolução dos conhecimentos sobre sua fisiopatologia e epidemiologia (GROSSI; PASCALI, 2009).
É classificado segundo o Ministério de Saúde em Diabetes tipo 1 (DM1) e o tipo 2 (DM2).  O Diabetes tipo1 uma forma mais agressiva, afeta principalmente as crianças e nos adolescentes, representa 5% a 10% dos casos e o resultado da destruição das células beta pancreáticas com consequente deficiência de insulina, essa destruição é ocasionada por autoimunidade, porém existem casos em que não há evidências de que o indivíduo com essa forma de DM possa desenvolver cetoacidose, sendo assim necessitando da aplicação de insulina exógena para sua sobrevivência (DIRETRIZES DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2013-2014).
 A diabetes tipo 2 representa 90% a 95% dos casos e caracteriza-se por defeitos na ação e ou secreção da insulina e pode se desenvolver em qualquer idade mas geralmente após os 40 anos. Diferente da DM1 não há indicadores específicos e não o depende de insulina exógena para sobreviver, ainda segundo Brasil (2006), os sinais e sintomas clássico da diabetes são: poliúria, polidipsia, perda de peso, polifagia e visão turva. 
Os indivíduos quando são comunicados da existência da doença em seu organismo apresentam reações diferenciadas, necessitando assim, da atenção dos profissionais de saúde no que se refere a orientação quanto as transformações necessárias em sua vida (BRASIL, 2006).
   
É reconhecido que é necessário que o indivíduo com diabetes adote habilidades de autocuidado que lhe permita controlar sua doença, quanto maior o acesso à informação e ao conhecimento sobre sua co-morbidade, maior será sua capacidade aprendida de realizar uma ação de maneira competente, intensificando medidas que lhe permitam a adoção de uma nutricional saudável e a prática de atividade física diária, que irá refletir diretamente na melhoria de sua qualidade de vida (BRASIL, 2006).
 O enfermeiro como parte fundamental de uma equipe multiprofissional assume o papel de educador em saúde, com vistas à implementação de intervenções que possam retardar ou impedir a manifestação da doença e reduzir os gastos na saúde pública (MIRANZI, 2008).

 O enfermeiro que atua nas unidades de atendimentos de saúde básica é profissional que realizam suas atividades diretamente com os pacientes, sendo suas funções consideradas de grande importância por promover a aproximação, a conquista da confiança dos pacientes com os profissionais de saúde.  Portanto, discutir sobre a importância e a complexidade das intervenções de enfermagem nas ações de detecção precoce, reabilitação e prevenção de complicações, é de suma importância para trazer contribuições que possam beneficiar e proporcionar educação a uma assistência de qualidade a população.
A justificativa pelo o tema abordado baseou-se pela preocupação com o aumento de número de pacientes com diabetes de mellitus, que vem sendo apontada como responsável pelo aumento da ocupação de leitos hospitalares além da percepção das dificuldades apontadas pelos pacientes sobre um esclarecimento mais adequado sobre o que é a doença, seu tratamento e suas complicações e o que me motivou a realiza esse trabalho foi caso   com o meu familiar (mãe e tio) serem portadores dessa patologia. 
Diante desse contexto, surgiram a seguinte questões de pesquisa: quais as intervenções desenvolvidas pelos os enfermeiros na atenção básica durante o atendimento aos pacientes com diabetes de mellitus; e os quais os achados sobre diabetes mellitus produzidos pelas pesquisas de enfermagem descritos na literatura.
Os objetivos dessa pesquisa é descrever as intervenções desenvolvidas pelos os enfermeiros na atenção básica durante o atendimento aos pacientes com diabetes de mellitus; e os achados de enfermagem sobre diabetes mellitus produzidos pela pesquisa. 
Pretende-se contribuir com esse estudo alertando o enfermeiro a refletir e analisar a importância do cuidar, do orientar, educar e monitorar as possíveis complicações do DM, contribuindo para uma maior orientação e consequentemente para a prevenção da doença. Acredita-se que a enfermagem, por ter um contato maior com os pacientes com essa enfermidade, poderá intensificar as orientações acerca dessa afecção, com olhar mais crítico e elaborando ações, deste modo contribuindo para melhorar a qualidade de vida da população.
2 METODOLOGIA
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, na qual foram utilizados artigos pesquisados nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) utilizando a Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Foi utilizado também o Caderno da Atenção Básica do Ministério da Saúde, dois protocolos:  Cuidados de Enfermagem no Diabetes de Mellitus e Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes. Os descritores controlados utilizados foram: Diabetes  Mellitus; Consulta de enfermagem e Assistência de enfermagem.

A busca ocorreu durante os meses de maio de 2015 à setembro de 2015. Na execução do estudo, seguiram-se as seguintes etapas: a escolha do tema; formulação da pergunta de pesquisa; elaboração dos objetivos; justificativa e contribuição do estudo; identificação, seleção e avaliação crítica de trabalhos científicos indexados em bases de dados eletrônicas. Como critérios de inclusão dos artigos usou-se: artigos na íntegra disponíveis nas bases de dados pesquisadas e em revistas de enfermagem/saúde, no idioma português, publicados no período de 2009 à 2015 e que contemplaram os objetivos propostos. Como critérios de exclusão: artigos referentes a editoriais e cartas ao editor, que não estivessem disponíveis em texto completo e que não respondessem as questões de pesquisa.

Como resultado da busca realizada nas bases de dados, foram encontrados 09 trabalhos, sendo que 06 constavam na SCIELO, 03 na LILACS. Foram utilizados também 01 manual do Ministério da Saúde e protocolos de atendimento.

Após leitura crítica dos artigos e demais referências, os mesmos foram analisados e sintetizados em um quadro esquemático e discutidos a luz da literatura pertinente ao tema.
3 RESULTADOS E DISCUSSÕES
	BASE DE DADOS
	AUTOR
	PERÍODICO
	ANO
	TIPO DE ESTUDO
	OBJETIVO
	RESULTADOS

	SCIELO
	MIRANZI,  S. C. Sybelle. et al.
	Revista de enfermagem Florianópolis
	2010
	Literário, descritivo  e transversal
	Descrever o perfil epidemiológico e avaliar a qualidade de vida dos indivíduos com diabetes e hipertensão acompanhados pela unidade. 
	Avaliaram a qualidade de vida onde 46% responderam intermediário, 36% boa e 18% ruim.

	SCIELO
	MEDEIROS, C. M. Carla. et al.
	Revista eletrônica de enfermagem
	2012
	Descritivo literário
	Identificar os fatores associados ao diabetes tipo2 em usuários da estratégia de saúde (ESF)
	Necessidade de intensificar intervenções educativas para mudanças no estilo de vida dos indivíduos e realizar o acompanhamento sistemático dessa doença objetivando retardar o aparecimento das suascomplicações.

	SCIELO
	MARINHO B. P. Niciane. et al.
	Revista ACTA. Enfermagem
	2010
	Transversal
	Identificar os fatores associados ao diabetes mellitus tipo 2 em usuários da ESF. 
	Estavam acima do peso e pertenciam as classes economia D e E.

	LILACS
	GAFURI, M. Aline. et al.  
	Revista cogitare enfermagem
	2011
	Transversal descritivo e literário
	Avaliar o cuidado programado ao diabetes em unidade básica de saúde.
	Verificou-se uma expressiva melhora na adesão  e no controle do diabetes.

	SCIELO
	MASCARENHAS, B. Nildo. et al.
	Rev Bras Enfer
	2010
	Transversal, descritivo e literário
	Aplicar intervenções de enfermagem em pacientes com diabetes de mellitus 
	Muitos pacientes não tinham conhecimento do que venha ser a doença   e suas compilações.

	SCIELO
	GAFURI, M. Aline. et al.  
	Cogitare enfermagem
	2011
	
	De avaliar o cuidado programado ao diabetes em unidade básica de saude do sistema único de saude 
	Contribuir para o atendimentos aos usuários objetivos maior do serviço

	SCIELO
	VIEIRA, M. Weliton.
	FAC Redentor.
	2011
	Descritivo
	Analisar a importância da orientação oferecida pelo enfermeiro aos pacientes com diabetes de mellitus na unidade de atendimento a saúde 
	Que o enfermeiro pode contribuir orientando, monitorando e informando.

	LIVRO
	GROSSI, A. Sônia; PASCALI, M. Paula.
	Departamento de Enfermagem da Sociedade Brasileira de Diabetes.
	2009
	-
	Identificar os fatores de risco para o desenvolvimento do diabetes mellitus tipo 2.
	Que o enfermeiro atua na prevenção primaria e devem estar habilitados a identificar o fator de risco.

	MANUAL
	         -
	Diretrizes Sociedade Brasileira de Diabetes
	2013
-
2014
	-
	Entregar aos associados e a sociedade em geral o que de ha de mais atual .
	Relata ser uma fonte confiável e segura a todos profissional de saude que dedicam a atenção ao pacientes com diabetes

	LILACS
	ASSIS, et al.
	Revista Brasileira de Pesquisa em Saúde
	2012
	Transversal e literário
	Analisar o cuidador ao portador de hipertensão e diabetes na atenção básica a partir da implantação e desenvolvimento da política publica
	Controlar a glicemia e a pressão arterial e acampamento do usuários

	LILACS
	VASCONCELOS, C. L. Ana. et al.
	Enfermagem/UECE.
	2012
	Revisão literária
	Conhecer a atuação do enfermeiro na programação do autocuidado e da qualidade de vida a pacientes com diabetes tipo 2.
	Que o enfermeiro tem um papel consequentemente importante na qualidade de vida do usuário pois é o profissional que esclarece dúvidas por estar mais próximo da família e dos cuidadores.


QUADRO 1: Dados extraídos dos estudos
No Quadro 1 apresentado acima foram anexados dados referentes a Base de dados, autor, periódico, ano, tipo de estudo, objetivos e resultados dos artigos e referências que forma selecionadas para a presente revisão. 

No total dos 09 artigos selecionados 01 foi na revista de enfermagem Florianópolis; 02 da Revista Eletrônica de enfermagem; 01 da Revista ACTA Enfermagem; 01 da REBEN, 02 da Revista Cogitare; 01 da Revista Brasileira Pesquisa em Saúde; 01 da Revista de enfermagem /UECE; e também 02 manuais   disponibilizados pelo o ministério de saúde “Caderno de Atenção básica e Cuidados de Enfermagem:  Diabetes de Mellitus” além das” Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes”. As bases de dados que mais prevaleceram foram SCIELO com 06 artigos e LILACS com 03. Os principais tipos de estudo foram estudos transversais descritivo e literários, observou -se que o tema é abordado pelos enfermeiros com bastante interesse.
Mascarenhas (2011), observou em seu estudo sobre o perfil epidemiológico em indivíduos com hipertensão e diabetes que há uma predominância no sexo feminino e que também são elas que procuram mais os atendimentos de pronto socorro. Nesse estudo ainda observou-se que de 90% a 95% da população afetada são maiores de 45 anos para os paciente de DM2 e são pessoas que na maioria possuem o primeiro grau incompleto, ou seja são pessoas que tem pouco esclarecimento sobre a doença caracterizando a predominância dessa morbidade. No item estado civil os resultados mostraram que pessoas que vivem em família tem menor chance de adquirir a doença, pois a convivência familiar facilita adaptação para uma qualidade de vida melhor. Quando se referiu a obesidade foi observado que o excesso de peso dificulta a introduzir hábitos alimentares, pratica de atividade física diária e baixa autoestima são elementos chaves que causam o aumento dos índices entre pessoas obesas tornando assim um desafio no controle e aumento na incidência entre esse grupo, proporcionando um desafio para o sistema público de saúde. 

A incidência de diabetes mellitus está aumentando em virtude do crescimento do envelhecimento populacional, do aumento da prevalência da obesidade entre a população e o sedentarismo (BRASIL, 2006).

Marinho et. al. (2012) em seus estudos identificaram que os fatores associados, ou seja, fatores de riscos tem maior predominância em pessoas que tiveram diagnóstico prévio na gestação, antecedente familiar, síndrome do ovário policístico entre outros tem maior probabilidade de desenvolver a doença. Portanto vale ressaltar a importância da realização do exame com anamnese como um papel importante na consulta de enfermagem, vale salientar que os enfermeiros devem estar habilitados a identificarem os fatores de risco que acometem a população para traçar um plano de intervenção de enfermagem que venha a prevenir maiores complicações. Os antecedentes pessoais são importantes no aumento da incidência do DM como passado obstétrico sugestivo de diabetes mellitus gestacional (DMG), diagnóstico prévio de DMG, hipertensão arterial, dislipidemia e antecedente familiar com diabetes mellitus tipo 2 (PIMENTA, 2012 apud VIEIRA, 2012).

Nesse cenário o papel da enfermagem é ter a capacidade de intervir precocemente na prevenção do diabetes mellitus através de realização de exame físico e uma detalhada anamnese através da consulta de enfermagem nas unidades básicas de saúde.

Segundo o Grossi e Pascali (2009), através de ações como consulta de enfermagem, monitoramento através da visita domiciliar, realização de exames físicos, solicitações de exames de rotinas e enfatizar a prevenção dos acidentes domésticos como calçados adequado, tudo isso deve ser analisado pelo enfermeiro para poder prevenir o diabetes mellitus que se tornou um problema de saúde pública.

O combate ao diabetes mellitus requer do enfermeiro a solicitação de exames de rotina como: EAS, hemogramas e glicemia capilar tornando assim o rastreamento mais fidedigno das condições de saúde do paciente, podendo dar suporte para uma melhor orientação para mudanças na vida dos pacientes (GROSSI; PASCALI, 2009).

De acordo com Gafuri et. al. (2011), a educação em saúde dá a enfermagem uma ferramenta de prevenção que torna-se em uma aliada ao combate da incidência do diabetes mellitus. A educação em saúde realizada pelo enfermeiro junto ao paciente com diabetes é destacada como sendo uma ação que apresenta bons resultados na melhoria das condições de vida e de saúde da população e para fazer isso faz-se necessário que esteja voltada para a realidade a qual se destina. 
Borba (2012) apud Pimenta (2012), destaca que as ações envolvendo comunidades, serviços de saúde vinculados a atenção básica, escolas, creches, hospitais e outros locais, devem compreender as relações entre os sujeitos sociais (enfermeiro/paciente) com uma abordagem ativa e a promoção do diálogo.
Assis et. al. (2012) analisam a importância da orientação de enfermagem durante a consulta e da visita domiciliar através do rastreamento e de um contato mais próximo, visitando o ambiente familiar facilitando assim o conhecimento da realidade social do paciente promovendo a criação de um plano de cuidado voltado a necessidade do paciente. Todas essas medidas devem ser analisadas pelo enfermeiro da atenção básica, para poder prevenir a doença que se tornou um problema de saúde pública, através dessas orientações transmitidas é possível ter uma resposta positiva que estreita o laço paciente\profissional facilitando a implantação do plano de cuidados. 
Na consulta de enfermagem individual, o profissional poderá realizar uma boa anamnese na qual o paciente possa expor suas dúvidas sobre a doença, seus medos e crenças. Sendo assim, pode-se compreender a grande importância desse tipo de consulta pois ela pode tornar o desenvolvimento do plano de cuidados em resultados positivos. 
Vasconcelos et al. (2012) em seu estudo afirmam que o enfermeiro tem um papel muito importante na qualidade de vida do usuário, pois é ele o profissional que esclarece dúvidas e está mais próximo da família, assim desmitificando os medos dessa morbidade. Um instrumento que auxilia muito o profissional é a consulta individual de enfermagem que   visar permitir e identificar os problemas que acometem os pacientes, é através dessa metodologia que o enfermeiro orienta o paciente a realizar o autocuidado, permitindo ao doente uma qualidade de vida melhor. A sistematização da assistência que envolve planejar, executar e avaliar continuamente o plano de assistência promove maior segurança na hora do planejamento do cuidado é nesse momento que são abordadas as expectativas dos indivíduos diante do tratamento (NANDA, 2010).

 De acordo com a sociedade brasileira de diabetes a adoção de um estilo de vida adequado, com a prática regular de atividades físicas e a ingestão de dieta adequada é praticamente duas vezes mais efetiva que o tratamento farmacológico no controle do Diabetes Mellitus. Controle dietético com restrição calórica de carboidratos e gorduras saturadas para manter o peso corporal ideal, bem como, a prática de exercícios moderados e programados regularmente, efetuados durante pelo menos 30 minutos em quase todos dias da semana promovem utilização dos carboidratos, ajudam no controle do peso, intensificam ação da insulina e melhoram a aptidão cardiovascular. Com a pratica esportiva haverá aumento no metabolismo proporcionando uma qualidade de vida melhor, mas as dificuldades para manter uma regularidade na pratica esportiva torna as orientações e controle da doença um desafio pois torna o tratamento do diabetes mellitus complexo e difícil de ser realizado. 
Medeiros et al. (2012), mostram em seu trabalho que controlar a glicemia e a pressão arterial e acompanhamento dos usuários é um fator complexo, mas quando orientado e realizado de forma correta, proporciona um controle eficaz dessas morbidades. Já controle dietético com restrição calórica de carboidratos e gorduras saturadas para manter o peso corporal ideal, bem como, a prática de exercícios moderados e programados regularmente promovem um estilo de vida capaz de manter os níveis glicêmicos ideais, ajudando assim no controle do peso, melhora o metabolismo insulínico e a  ação cardiovascular, sendo assim o enfermeiro deve compreender que sua atuação vai além do ambiente hospitalar, abrangendo o lar e a família e quando o enfermeiro passa esse entendimento de forma simples e clara  a assistência de enfermagem alcança seu nível de excelência  pois atua de forma holística tratando o indivíduo de forma completa.
Grossi e Pascoli (2009) verificaram que o enfermeiro atuante na prevenção primária deve estar habilitado a identificar o fator de risco orientando o paciente a enfrentar a doença tornando-se um enfermeiro educador por excelência enfatizando que a prevenção é um caminho que dever ser implementado na rotina da vida das pessoas com Diabetes Mellitus.
4 CONCLUSÃO
O Diabetes Mellitus (DM), configura-se hoje uma epidemia mundial com alto índice de internações hospitalares e de mortalidade tonando-se assim em um problema de saúde publica. Neste contexto o enfermeiro torna-se uma ferramenta indispensável,  oferecendo diariamente informações e cuidados. 
Profissionais capacitados são importantíssimos na prevenção das complicações dessa patologia através  da consulta de enfermagem individual com a realização da  anammasse, exame físico e monitoramento através de vista domiciliar. A consulta de enfermagem é de suma importância na prevenção e no diagnóstico precoce dessa doença e através da mesma, os pacientes podem ser orientados e acompanhadas visando o controle da doença, através da promoção da educação conscientizando-os sobre mudanças de hábitos de vida e entendimento sobre a importância do seguimento do tratamento e das orientações.
Ações como palestras, uso da ludicidade como interação com jogos, folderes,vídeos, oficinas e encontros semanais realizadas pelos enfermeiros são primordiais para uma melhor adesão e controle ou retardamento de complicações.
O enfermeiro deve refletir sobre a importância do seu papel junto ao paciete diabético desde o rastreamento até a acompanhamento e monitoramento do tratamento desse usuário com vistas ao melhor esclarecimento sobre a doença e suas complicações facilitando assim o   enfrentamento desse  e podendo desta forma contribuir para melhor  qualidade de vida da população em estudo.
Acredita-se que a enfermagem, por ter um contato maior com paciente com DM poderá construir uma relação de confiança criando vínculos importantes podendo assim intensificar as orientações acerca dessa afecção e com um olhar mais crítico e elaborar ações, deste modo contribuindo para melhorar a qualidade de vida da população. Comprova-se o potencial da enfermagem mostrando que através da orientação e de um bom plano de cuidado as consequências do Diabetes Mellitus podem ser prevenidas precocemente, tornando assim a enfermagem uma ferramenta de cuidado indispensável para o controle da dessa morbidade.

 Este trabalho poderá contribuir no conhecimento do enfermeiro sobre a assistência de enfermagem ao paciente com diabetes mellitus, e para alertar o enfermeiro a pensar e avaliar a importância do cuidar, do orientar, educar e monitorar as possíveis complicações do DM, contribuindo para detecção precoce, adesão ao tratamento e a prevenção das complicações doença sendo assim proativo no objetivo de redução das taxas de morbidade e mortalidade da população. 
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