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RESUMO 

 

O Diabetes Mellitus é uma doença crônica não transmissível de grande importância nos 
aspectos epidemiológico, social e econômico. É uma doença causada pela produção insuficiente 
pela má absorção de insulina, hormônio que regula a glicose no sangue e garante energia para 
o organismo. Estudos apontam que é considerado um importante problema de saúde pública 
pelo aumento acelerado da prevalência e pela dificuldade de controle, e ainda, o tipo 2 apresenta 
um alto índice em idosos. O trabalho visa identificar, através das principais ações educativas 
realizadas no cotidiano para a prevenção da diabetes mellitus tipo 2 em idosos sob orientações 
da enfermagem, coletar informações com os dados disponíveis em literatura e investigar os 
conhecimentos prévios e dificuldades encontradas para a realização de prevenção. Trata-se de 
revisão integrativa que utilizou as bases de dados: Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), 
Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e portal periódicos CAPES, utilizando os 
descritores: Diabetes Mellitus, Educação em Saúde e Idosos. Os critérios de elegibilidade foram 
artigos publicados no período de 2018 a 2023 no idioma português. Nos artigos avaliados, 
observou-se que o processo de educação sobre o Diabetes Mellitus deve ser iniciado antes do 
diagnóstico da doença. Sendo assim, o profissional da saúde, em especial o enfermeiro, deve 
interagir diretamente com o idoso e a família, criando estratégias para prevenção, como orientar 
sobre a importância da atividade física e do controle glicêmico por meio das práticas educativas. 
 

Palavras-chave: Diabetes Mellitus. Educação em Saúde. Idosos. 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

ABSTRACT 
 

Diabetes Mellitus is a chronic non-communicable disease of great importance in 
epidemiological, social and economic aspects. It is a disease caused by insufficient production 
and malabsorption of insulin, a hormone that regulates blood glucose and provides energy for 
the body. Studies indicate that it is considered an important public health problem due to the 
rapid increase in prevalence and difficulty in controlling it, and also that type 2 has a high rate 
in the elderly. The work aims to identify, through the main educational actions carried out in 
everyday life for the prevention of type 2 diabetes mellitus in the elderly under nursing 
guidance, collect information with data available in literature and investigate prior knowledge 
and difficulties encountered in carrying out prevention. This is an integrative review that used 
the databases: Virtual Health Library (VHL), Scientific Electronic Library Online (SciELO) 
and CAPES periodical portal, using the descriptors: Diabetes Mellitus, Health Education and 
Elderly. The eligibility criteria were articles published between 2018 and 2023 in the 
Portuguese language. In the articles evaluated, it was observed that the education process about 
Diabetes Mellitus must be started before the disease is diagnosed. Therefore, health 
professionals, especially nurses, must interact directly with the elderly and their families, 
creating strategies for prevention, such as providing guidance on the importance of physical 
activity and glycemic control through educational practices. 
 

Keywords: Diabetes Mellitus. Health Education. Elderly. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

A Organização Mundial da Saúde (OMS) define o Diabetes Mellitus como um distúrbio 

metabólico caracterizado por hiperglicemia e disfunção no metabolismo de carboidratos, 

proteínas e gorduras, provenientes da secreção ou ação inadequada do hormônio insulina. Pode 

resultar na destruição das células beta do pâncreas produtoras de insulina, resistência à ação da 

insulina, distúrbios da secreção da insulina e está associada a complicações, disfunções e 

insuficiência de vários órgãos, especialmente olhos, rins, nervos, cérebro, coração e vasos 

sanguíneos (Brasil, 2006). 

É uma doença causada pela produção insuficiente pela má absorção de insulina, 

hormônio que regula a glicose no sangue e garante energia para o organismo. A insulina é um 

hormônio que tem a função de quebrar as moléculas de glicose transformando em energia para 

manutenção das células do nosso organismo (Brasil, 2022). 

O Diabetes Mellitus apresenta-se pelo tipo 1 atingindo crianças e jovens sem excesso 

de peso, de início abrupto e evolução rápida ocorrendo a destruição das células beta pancreática, 

com deficiência na secreção de insulina. Já o tipo 2 desenvolve em adultos com longa história 

de excesso de peso e hereditariedade, com início insidioso e sintomas mais brandos. Além disso, 

o diabetes no público idoso está relacionado a um alto risco de morte prematura associada com 

outras comorbidades e síndromes geriátricas (Brasil, 2022). 

O pré-diabetes é quando os níveis de glicose no sangue estão mais altos do que o normal, 

mas ainda não estão elevados o suficiente para caracterizar um Diabetes Tipo 1, Tipo 2. Já o 

Diabetes gestacional é uma condição metabólica exclusiva da gestação com o aumento da 

resistência insulínica causada pelos hormônios gestacionais. Essa resistência pode gerar 

hiperglicemia, aumento do açúcar no sangue. Ademais, é um sinal de alerta do corpo, que 

normalmente aparece em obesos e em idosos. Esse alerta do corpo é importante por ser a única 

etapa do diabetes que ainda pode ser revertida, prevenindo a evolução da doença e o 

aparecimento de complicações, incluindo o infarto (Brasil, 2019). 

A ocorrência de Diabetes Mellitus atualmente pode classificar-se como uma epidemia 

mundial e o principal alvo é a população em processo de envelhecimento (Sociedade Brasileira 

de Diabetes, 2016). Fatores associados são os diferentes contextos socioeconômicos, que 

influencia no maior ou menor acesso a recursos básicos, na adoção de novos estilos de vida não 

saudáveis, alimentação inadequada, consumo de produtos industrializados e sedentarismo são 

os principais responsáveis por esse aumento.  



11 
 

A um alto índice de Diabetes tipo 2 (DM2) entre a população idosa no Brasil e trabalhar 

a prevenção por meio de ações educativas sobre a temática torna-se potente ferramenta para 

prevenção do surgimento de diabetes em pessoas idosas. Com isso essa temática é importante 

para promover as ações educativas e a prevenção da diabetes mellitus em idosos.  

A prevenção é importante e envolve questões pelas quais corroboram com o que o 

Ministério da Saúde define sobre a Atenção Primaria à Saúde (APS), ao demarcar a prevenção 

de agravos como um dos elementos imprescindíveis nesse contexto. A prevenção é 

compreendida como um conjunto de ações antecipatórias, em estágios iniciais; pela realização 

do diagnóstico precoce, como nos estágios mais tardios; e tem por finalidade prevenir os 

agravos e as complicações crônicas do Diabetes (Salci; Meirelles; Silva, 2018).  

No âmbito da Estratégia Saúde da Família (ESF) a educação em saúde é um elemento 

fundamental para prevenção de doenças e promoção da saúde, porém, para alcançar resultados 

eficazes as ações devem visar não apenas a troca de informações, mas também, orientações 

capazes de formar uma consciência saudável e promover o autocuidado dessa população (Silva; 

Silva; Paz, 2021). 

Desta forma, observa-se que o diabetes é um problema de grande magnitude na 

população idosa e se considera uma patologia de origem multifatorial. Por isso, faz-se 

necessário e indispensável o desenvolvimento de estudos que avaliem os principais fatores 

envolvidos no desenvolvimento dessa doença, com o intuito de promover estratégias para 

prevenção do DM2 em idosos por meio de ações educativas, sob as orientações da enfermagem 

que atuam no programa ESF.  

Tendo em vista o problema geral está relacionado ao aumento de casos de diabetes em 

idosos torna-se evidente a necessidade de elaboração de ações educativas na atenção básica que 

visem a prevenção dos casos de diabetes mellitus em idosos. Neste contexto, compreendemos 

como ações educativas, orientações sobre a importância da adoção de estilo de vida saudável a 

exemplo de reeducação alimentar, a prática de atividades físicas diárias, participação das ações 

educativas de prevenção desenvolvidas nas unidades básicas de saúde, assim como o controle 

e acompanhamento dos níveis de glicemia. 

 O trabalho visa identificar, através das principais ações educativas realizadas na 

estratégia de saúde da família para a prevenção da Diabetes Mellitus em idosos sob orientações 

da enfermagem, coletar informações a partir de dados disponíveis em literatura e investigar os 

conhecimentos prévios e dificuldades encontradas pelos idosos. 
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2 OBJETIVOS  
 

2.1 OBJETIVO GERAL  

Identificar e analisar as ações educativas para prevenção de diabetes mellitus tipo 2 

em idosos pela equipe de enfermagem na atenção primária. 

 

2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

• Identificar as principais causas e fatores relacionados ao desenvolvimento de diabetes 

tipo 2 em idosos; 

• Analisar os desafios enfrentados pela atenção primária para promover a adesão dos 

idosos nas campanhas e consultas das ações de hiperdia;  

• Explicar como a educação em saúde previne o Diabetes Mellitus tipo 2. 
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3 REFERENCIAL TEÓRICO 

 

3.1 DIABETES MELLITUS E COMPLICAÇÕES 
 

O Diabetes Mellitus geralmente é causado pela resistência ou pela secreção 

insuficiente de insulina no sangue. O DM é um fator no aumento da morbimortalidade entre a 

população, com uma significativa perda da qualidade de vida das pessoas acometidas com a 

patologia (Silva; Silva; Paz, 2021). É uma das principais causas de mortalidade, insuficiência 

renal, amputação de membros inferiores, cegueira e doença cardiovascular (Brasil, 2006). 

A classificação do diabetes mellitus permite o tratamento adequado e a definição de 

estratégias de rastreamento de comorbidades e complicações crônicas. A Sociedade Brasileira 

de Diabetes recomenda a classificação baseada na etiopatogenia do diabetes, que compreende 

o diabetes tipo 1 e o diabetes tipo 2. Incluindo classificação em subtipos de DM levando em 

conta características clínicas como o momento do início do diabetes, a história familiar, a 

função residual das células beta, os índices de resistência à insulina, o risco de complicações 

crônicas, o grau de obesidade, a presença de autoanticorpos e eventuais características 

sindrômicas (Rodacki et al., 2022). 

O Ministério da Saúde (MS) traçou o perfil do brasileiro em relação as doenças 

crônicas mais incidentes no país: aproximadamente 8% tem diagnostico de diabetes. A estudo 

apontou entre os anos 2006 e 2019, a prevalência de diabetes passou de 5,5% para 8%. Em 

relação à diabetes, o perfil de maior prevalência está entre mulheres e idosos com 60 anos ou 

mais (Unasus, 2020). 

O aumento da prevalência do DM2 deve-se a múltiplos fatores relacionados a hábitos 

de vida não saudáveis, tais como: dietas inadequadas, inatividade física, obesidade, além de 

histórico familiar da doença. Valores glicêmicos altos a longo prazo estão associados ao 

desenvolvimento de complicações. Pode prejudicar a circulação do sangue e o funcionamento 

dos nervos. Quando não é bem controlado, o diabetes causa hiperglicemia. A hiperglicemia 

causa irritação nos vasos sanguíneos, gerando problemas principalmente nos rins, na visão, no 

coração, no cérebro e na sensibilidade dos pés. 

Para o diagnóstico do DM a partir de 2009, a utilização de hemoglobina glicada, sendo 

está uma fração da hemoglobina (Hb) produzida na presença de hiperglicemia e, assim, quanto 

mais elevadas as taxas de glicose no sangue, maior a proporção de HbA1c. O exame de HbA1c 

estimar a média da concentração de glicose no sangue nos últimos 60 a 90 dias, diferentemente 
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da glicemia de jejum ou do teste de tolerância à glicose, que medem em momentos específicos 

(Malta et al., 2019). 

 

3.2 O PAPEL DA EQUIPE DE ENFERMAGEM NA PREVENÇÃO DE DIABETES 
MELLITUS TIPO 2 NA CONSULTA DE HIPERDIA 
 

A Consulta de enfermagem é uma oportunidade para realizar práticas do cuidado 

como: fortalecimento do vínculo, educação em saúde, identificação precoce de idosos frágeis 

ou em processo de fragilização. A importância dos enfermeiros da Estratégia da Saúde da 

Família e seu papel é fundamental nas respostas às necessidades de saúde da população idosa 

na Atenção Primária para identificar situações de doença, prescrever e implementar medidas de 

enfermagem que contribuam para a promoção, prevenção, proteção da saúde, recuperação e 

reabilitação do indivíduo, família e comunidade.  

O programa hiperdia, realizado através da consulta de Enfermagem no Programa de 

Hipertensão e Diabetes é o momento de cuidados integrais para aquelas pessoas que estão em 

acompanhamento clínico nas alterações arterial e da glicemia como também para aquelas 

pessoas que apresentam queixas e sintomas relacionados à pressão arterial e à glicemia. Sendo 

assim, o sistema hiperdia fortalece o atendimento de atenção básica à saúde. Através deste 

cuidado a equipe de Saúde consegue controlar diabetes, hipertensão arterial e evitar 

complicações, melhorando a qualidade de vida dos idosos (Brasil, 2021). 

O cuidado integral ao paciente com diabetes e sua família é um desafio para a equipe 

de saúde, especialmente para poder ajudar o paciente a mudar seu modo de viver, diretamente 

ligado à vida de seus familiares (Brasil, 2006). 

O processo de educar em saúde é caracterizado pela posição ativa por parte de seus 

protagonistas, pelos usuários ou ainda os profissionais de saúde na condição de educadores, em 

um processo que tem por base o conhecimento em saúde e atitude sensibilizadora a respeito de 

seus direitos e responsabilidades, com aspectos intrínsecos a sua saúde e condições de vida. 

(Brezolin et al., 2020). 

A Política Nacional de Atenção Básica reforça a importância da educação permanente 

e que esta deve estar incorporada à prática dos serviços de saúde, pois por meio dela é possível 

identificar e estimular experiências inovadoras e aprendizagem significativa (Braghetto et al., 

2019). 

O trabalho com grupos na atenção primária lida com essas dimensões, pois favorece a 

qualidade de vida dos participantes, nas dimensões física, mental e social. A troca de saberes 
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entre participantes, o bem-estar proporcionado pelas atividades educativas e as orientações 

gerais recebidas são preconizadas como pontos cruciais nesse âmbito através da atuação da 

equipe de enfermagem no hiperdia. 

Sabe-se que há muitos desafios a serem enfrentados, por isso é necessário promover o 

acolhimento desde a recepção do cliente pela equipe multiprofissional, e não direcionar ao 

enfermeiro apenas; a adequação dos recursos humanos de acordo com a população de 

abrangência das unidades de saúde; a reestruturação da agenda para planejamento das ações 

como a educação permanente; o fortalecimento da valorização profissional e o incentivo à 

pesquisa em campo (Braghetto et al., 2019). 

 

3.3 EDUCAÇÃO EM SAÚDE 

A educação em saúde é uma estratégia importante para ampliação do conhecimento de 

práticas que se relacionam a comportamentos saudáveis por parte dos indivíduos. Diante disso, 

as ações de educação em saúde têm caráter informativo para a prevenção de fatores e agravos 

a saúde.  

Para Gueterres et al (2017), a educação em saúde potencializa a qualidade de vida e a 

importância para desenvolver hábitos saudáveis. Dessa forma, as ações de educação em saúde 

são fundamentais na prevenção do DM2 e representa um método eficaz para melhorar a vida 

do idoso. 

A educação em saúde está atrelada aos conceitos de educação, é compreendida como 

transmissão de informações em saúde, com o uso de tecnologias tem conquistado espaços e 

compreendem a educação em saúde desenvolvida para alcançar a saúde, sensibilizar, 

conscientizar sobre o enfrentamento de situações individuais e coletivas que interferem na 

qualidade de vida (Salci et al., 2013). 

As estratégias para implantação de medidas voltadas para a prevenção dependem da 

atuação de equipe multiprofissional, pela adoção de metodologias ativas, atividades 

comunitárias, organização e planejamento dos serviços de saúde. Além disso, a educação em 

saúde pelo enfermeiro na atenção básica é importante na assistência à saúde sobre as 

necessidades da população. 
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4 METODOLOGIA 

 

O referente trabalho trata-se de uma revisão integrativa, desenvolvido por meio de 

pesquisa bibliográfica, que busca elucidar os principais fatores que influenciam para a 

prevenção de Diabetes Mellitus em idosos. 

A revisão integrativa é a mais ampla abordagem metodológica referente às revisões, 

permitindo a inclusão de estudos experimentais e não-experimentais para uma compreensão 

completa do fenômeno analisado. Combina também dados da literatura teórica e empírica, além 

de incorporar um vasto leque de propósitos: definição de conceitos, revisão de teorias e evidên-

cias, e análise de problemas metodológicos de um tópico particular. (Souza; Silva; Carvalho, 

2010). No que concerne à abordagem qualitativa, esta faz interface com a subjetividade, cujos 

objetos de pesquisa não podem ser explanados por meio de números, visto que ela utiliza a 

linguagem em suas diversas formas de expressão como material (Bosi, 2012). 

A pesquisa foi realizada utilizando as bases de dados: Biblioteca Virtual de Saúde 

(BVS), Scielo, e portal periódicos CAPES. Foram utilizados, para a busca de artigos os 

seguintes descritores e suas combinações em língua portuguesa: “Diabetes Mellitus”, 

“Educação em saúde” e “Idosos”, com o uso do operador booleano AND. 

Para selecionar a amostra, foram utilizados os seguintes critérios de inclusão: artigos 

publicados em português, que retratassem a temática referente à revisão integrativa e artigos 

publicados e indexados nos referidos bancos de dados nos últimos 5 anos. Foram excluídas as 

publicações repetidas e que não tivessem relevância ao assunto. 

Inicialmente, identificou-se 113 artigos, dos quais, após a leitura dos títulos e resumos, 

foram selecionados 13, excluindo-se 100 artigos por não atenderem aos critérios estabelecidos.  

O detalhamento do processo de seleção dos artigos está presente abaixo, na Figura 1. 
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Figura 1 – Fluxograma de seleção de artigos incluídos no estudo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
                                                                                                            

 

 

 

 

FONTE: Elaborado pela própria autora (2023) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Identificação 
Artigos identificados pela 

busca nas bases de dados: 

75 BVS, 03 SCIELO, 35 

PERIODICOS CAPES. 
(N= 113) 

 

Critérios de eligibilidade 

Artigos publicados no 

período de 2018 a 2023, 

no idioma português. 

Exclusão de artigos 
artigos repetidos e que não 
apresentaram relevância 
para a pesquisa. 

(N = 100). 
 

Artigos 
selecionados 

N = 13 
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5 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

Com base nos critérios de inclusão e exclusão, a amostra final consistiu em 13 artigos, 

publicados no idioma português. A busca evidenciou uma diminuição de produções no decorrer 

dos últimos cinco anos, com destaque para o ano de 2022, registrando o maior número de 

publicações dos artigos no ano 2021.  

No Quadro 1 foi feita a realização da análise das informações coletadas. Dessa forma, 

foi construído um quadro demonstrativo com os títulos dos artigos, autores/anos de publicação 

e principais conclusões. 

 

QUADRO 1: TÍTULOS, AUTORES, ANO DE PUBLICAÇÃO E PRINCIPAIS 

CONCLUSÕES DE CADA ESTUDO. 

 

Nº Título Autor/Ano Principais conclusões 

01 A educação popular em saúde com 
grupos de idosos diabéticos na 
estratégia saúde da família: uma 
pesquisa-ação. 

Almeida et al., 
2019. 

A utilização de práticas ativas de 
ensino-aprendizagem, centradas 
na ampliação da escuta, poderá 
possibilitar mudanças no cenário 
onde os usuários e trabalhadores 
de saúde atuam com a diabetes 
mellitus.  

02 Implantação de um serviço sobre 
orientação de insulina na transição 
do cuidado: contribuições para o 
autocuidado. 

Freitas, Costa, Nunes, 
2019. 

 

Observa-se que as Unidades 
Básicas de Saúde (UBS) têm 
papel importante na promoção e 
na educação dos pacientes com 
DM através do incentivo ao 
autocuidado, as mudanças no 
estilo de vida, bem como o 
treinamento da equipe de 
enfermagem. 

03 Uso de medicamentos e estilo de 
vida no gerenciamento do diabetes 
em idosos. 

Souza et al., 2019. 

 

Conclui a competência aos 
profissionais da equipe de saúde 
implementar cuidados centrado 
na pessoa idosa e apoiar na 
tomada de decisão sobre os 
cuidados com a sua saúde. 

04 Intervenção educativa para a 
promoção do autocuidado de 
idosos com diabetes mellitus. 

Marques et al., 
2019. 

A importância do 
desenvolvimento de atividades 
grupais pelos enfermeiros 
voltadas para os idosos na 
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atenção primária, para a 
prevenção de complicações 
relacionadas ao DM. 

05 Orientações do enfermeiro aos 
idosos com diabetes mellitus: 
prevenindo lesões. 

Santos et al., 2019.  
 

O propósito desenvolver ações 
educativas de cuidados de saúde 
à pessoa idosa, estimulando um 
envelhecimento saudável, por 
meio de uma equipe profissional. 

06 Intervenção educativa 
problematizadora para promoção 
de hábitos saudáveis em idosos 
com diabetes: ensaio clínico 
randomizado. 

Borba et al., 2020. A intervenção grupal 
problematizadora constitui uma 
estratégia potencial para a 
promoção da prática de atividade 
física, maior variedade da dieta, 
aumento do conhecimento sobre 
o DM e atitude positiva para o 
autocuidado, controle glicêmico.  

07 Conhecimento e atitude sobre a 
diabetes tipo 2 em idosos: estudo 
de base populacional. 

Lima et al., 2020. Os profissionais envolvidos 
devem conscientizar e levar as 
informações necessárias ao 
autocuidado, tratamento e 
prevenção do diabetes tipo 2, 
para se minimizar os agravos 
a saúde. 

08 Nível de atividade física e fatores 
de risco cardiometabólico em 
usuários da Atenção Básica à 
Saúde. 

Silva et al., 2020. Foi identificada alta prevalência 
de inatividade física, 
especialmente em homens e 
idosos, bem como maior 
prevalência de fatores de risco 
cardiometabólico em indivíduos 
de meia-idade e idosos. 

09 Autocuidado de idosos com diabetes 
mellitus na perspectiva do modelo de 
atenção às condições crônicas. 

 

Marques et al., 
2021. 

Revela   o   envolvimento   
positivo   dos idosos 
participantes da pesquisa, o que 
permitiu ampla discussão das   
ações, na perspectiva da 
promoção do autocuidado. 

10 Envelhecimento ativo: uma 
abordagem multidisciplinar no 
enfrentamento da hipertensão e 
diabetes.  

Rodrigues et al., 
2021. 

Conclui que ações de 
intervenção em saúde atenderam 
às premissas da política do 
Envelhecimento Ativo, na 
medida em que propiciaram aos 
idosos uma vivência positiva e 
prazerosa de seu processo de 
envelhecimento. 

11 Ações educativas para prevenção 
de complicações do diabetes no 
idoso: revisão integrativa. 

Medeiros, Queiroz, 
2021. 

Identifica a implementação de 
ações educativas na prática do 
enfermeiro e equipe de saúde, 
a fim aperfeiçoar as práticas 
educativas e melhorar a 
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adesão dos pacientes idosos 
diabéticos ao tratamento 
adequado. 

12 Estudo qualitativo da percepção de 
usuários hipertensos e diabéticos 
sobre saúde na Atenção Primária. 

Camargo et al., 
2021. 

Priorizar a educação em saúde 
e o empoderamento do 
usuário perante sua condição 
são estratégias possíveis, 
consolidando a clínica 
ampliada.  

13 Intervenções para portadores de 
doenças crônicas não-
transmissíveis: relato de 
experiência e estudo 
epidemiológico. 

Regne et al., 2021. As ações educativas e 
interventivas, implementadas no 
contexto da APS, quando 
desenvolvidas por meio de 
metodologias interativas e 
interventivas, como as deste 
estudo, contribuem para a troca 
dos saberes científicos e 
populares entre usuários, 
docente, estudante e 
profissionais de saúde. 

FONTE: Elaborado pela própria autora (2023) 

 

A partir da análise dos trabalhos foi possível observar a diversidade de estratégias 

utilizadas na prevenção de Diabetes Mellitus tipo 2. Tais estratégias tem como objetivo as ações 

educativas pela equipe de enfermagem na APS sobre a alimentação, controle glicêmico e 

sedentarismo, além do cuidado com a saúde como um todo. 

O DM2 é um grave problema de saúde pública relacionado a fatores de risco não 

modificáveis, como a idade e antecedentes familiares, e fatores modificáveis, como mudança 

no estilo de vida, a possibilidade de prevenção e controle. Dessa forma, a atividade física e a 

alimentação equilibrada são dois pilares do estilo de vida reconhecidos no tratamento do 

Diabetes Mellitus para a prevenção de complicações agudas e crônicas (Borba et al., 2020). 

Corroborando com (Medeiros, Queiroz, 2021), a população idosa global aumentou e 

com isso processos patológicos estão presentes e afeta esse público. Com o avanço acelerado, 

contribui decisivamente para o aumento da prevalência das doenças crônicas não 

transmissíveis. Sendo assim, o elevado aumento da prevalência do DM2 se deve a múltiplos 

fatores relacionados a hábitos de vida não saudáveis, tais como: dietas inadequadas, inatividade 

física, obesidade, além de histórico familiar da doença.  

Rodrigues et al (2021), considera o envelhecimento ativo através da sua política, 

promove uma experiência positiva no processo de envelhecimento e se insere no cenário da 
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prevenção dos fatores de risco e controle da doença, buscando estabelecer o princípio do 

cuidado integral e compartilhado, respeitando o indivíduo como um ser biopsicossocial. Além 

disso, propiciam ao idoso a participação, de forma autônoma, na sociedade, buscando garantir 

o atendimento de suas necessidades sociais, de saúde e seus direitos de cidadania. 

Sendo assim, (Freitas, Costa, Nunes, 2019), refere sobre a importância de controlar os 

fatores relacionados ao aumento da glicemia e as demais comorbidades, uma vez que pacientes 

diabéticos apresentam maior risco de apresentar ataque cardíaco, acidente vascular encefálico, 

dentre outros problemas.  

Apesar do controle glicêmico não ser uma ação de fácil alcance, estudos sugerem que a 

hiperglicemia está fortemente relacionada com as complicações do Diabetes Mellitus, o que 

compromete ainda mais o estado de saúde dos pacientes. A hiperglicemia persistente, ao longo 

do tempo, causa danos micro e macrovasculares, como a retinopatia, nefropatia, doença 

coronariana, doença cerebrovascular, doença arterial periférica e neuropatia periférica 

(Marques et al., 2021). 

A falta de orientações aos idosos e suas dificuldades encontradas é um fator prejudicial 

por não ter o conhecimento adequado da doença e pela ausência na consulta de enfermagem 

durante o hiperdia nas UBS. Além disso, a adesão às orientações recomendadas durante a 

consulta de enfermagem sobre a pratica de atividade física, seguir uma dieta alimentar adequada 

e a promoção de informação dos profissionais com os idosos é dificultada pela não adesão as 

consultas.  

Segundo Lima et al., (2020), a promoção da atividade física é fundamental na prevenção 

e no tratamento da Diabetes Mellitus, devendo ser incentivada por profissionais que trabalham 

na saúde pública em todos os seus níveis, para que se possa promover mudanças de 

comportamentos e ampliar o número de pessoas fisicamente ativas.    

Para Regne et al., (2021) e Souza et al., (2019), o gerenciamento da doença e as 

estratégias de prevenção de agravos e promoção relaciona-se à educação em saúde, que pode 

ser entendida como um conjunto de saberes e práticas, aplicado por profissionais de saúde, com 

espaço para a reflexão e empoderamento, estimulando mudanças em hábitos de vida. Para 

alterar o comportamento, é necessário, inicialmente, a informação e a adoção de escolha pessoal 

consciente e o estabelecimento de metas e prioridades. 

Para Almeida et al., (2019) e Santos et al., (2019), a educação em saúde é a forma mais 

participativa para a população idosa adquirir conhecimentos para o autocuidado, através de 

estratégias realizadas pelos profissionais de saúde, acredita-se que o enfermeiro é o principal 

responsável por colher o histórico do paciente, identificar os fatores extrínsecos e intrínsecos 
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relacionados e evitar o surgimento do Diabetes Mellitus em idosos. Assim, os profissionais têm 

a oportunidade de encontrar soluções coletivas para o enfretamento de questões reais vividas 

pela comunidade e em sua dimensão libertadora, remete indivíduos e grupos à troca de saberes 

e experiências, permitindo-lhes associar a saúde ao resultado das suas condições de vida. 

As ações educativas são importantes no processo de orientações individuais e/ou 

coletivas. Assim, a atenção básica é a porta de entrada para a utilização destes serviços em todos 

os níveis de complexidade, e é caracterizada por um conjunto de ações que envolvem a 

promoção e a proteção da saúde, a prevenção de agravos, o diagnóstico, o tratamento, a 

reabilitação e a manutenção da saúde (Silva et al., 2020; Camargo et al., 2021). 

A educação voltada para a autogestão é imprescindível para o paciente com 

susceptibilidade a desenvolver diabetes, por isso é importante a aquisição de conhecimentos, 

habilidades e capacitar para o autocuidado, a fim de prevenir e melhorar os resultados clínicos, 

estado de saúde e a qualidade de vida. Ademais, a educação em saúde através das ações de 

promoção da saúde e manutenção de ações de autocuidado na população para a promoção de 

um envelhecimento saudável é capaz de evitar quadros patológicos como o Diabetes Mellitus 

(Marques et al., 2019). 

A partir dos dados pode-se observar que o profissional da saúde, em especial o 

enfermeiro, deve interagir diretamente com o idoso e a família, no que concerne ao perfil 

alimentar para criar estratégias para prevenção e orientar sobre a importância da atividade física 

e do controle glicêmico através das práticas educativas, permitindo assim uma qualidade de 

vida e o envelhecimento saudável com a prevenção de doenças com o Diabetes Mellitus. 
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6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O presente estudo alcançou seu objetivo geral, pois foi possível identificar e analisar as 

ações educativas para prevenção de diabetes mellitus tipo 2 em idosos pela equipe de 

enfermagem na atenção primária. Além disso, o processo de educação sobre o Diabetes Mellitus 

deve ser iniciado antes do diagnóstico da doença, uma vez que a adoção de medidas adequadas 

previne a doença e complicações irreversíveis. 

Assim, a educação em saúde sobre o Diabetes capacita o idoso para o autogerenciamento 

para a prevenção da doença, promove o autocuidado e mudanças no estilo de vida por meio dos 

conhecimentos em educação alimentar, incentiva à pratica de atividade física diária e 

proporciona redução de riscos, melhorando o controle glicêmico e evitando o surgimento da 

doença. 

Conclui-se que a enfermagem tem um papel importante na assistência à saúde do idoso 

na prevenção do Diabetes Mellitus tipo 2 por meio da educação em saúde realizadas na UBS e 

na comunidade sobre as estratégias para a prevenção da doença. 

Destaca-se, uma diminuição de publicações referente a temática nos últimos anos, isso 

remete a vertente em que as produções científicas estão voltadas, em sua maioria, a descrição 

das problemáticas de saúde pública, deixando evidente os agravos à saúde, ao invés de ampliar 

o conhecimento sobre a importância da promoção de saúde por meio da educação em saúde 

para a promoção de saberes. Além disso, este estudo aponta para a necessidade de produções 

científicas sobre as práticas de ações educativas para a prevenção de Diabetes Mellitus tipo 2 

em idosos desenvolvidas pela equipe de enfermagem na atenção primária de saúde.  
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