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Introducdo: A Diabetes mellitus (DM) afeta cerca de 13% da populacdo portuguesa, sendo responsavel por 8,3% das
consultas realizadas nos Cuidados de Saude Primarios (CSP). Em sinergia com outros fatores de risco cardiovasculares,
esta patologia pode ser complicada por mdltiplas situa¢des. Desta forma, torna-se importante que se proceda
regularmente a uma andlise dos diabéticos seguidos em consulta, visando a detecdo de falhas nos procedimentos e
caréncias especificas que possam ser alvo de melhoria.

Objetivos: Analisar os diabéticos de um ficheiro clinico quanto as comorbilidades, complicacdes, alvos terapéuticos e
terapéutica efetuada.

Metodologia:

Estudo descritivo, transversal e observacional

Populacdo e amostra: diabéticos com o diagnostico de Diabetes mellitus (codigo T90 ou T89 da ICPC-2)
Variaveis: idade, sexo, comorbilidades, complicacdes, parametros clinicos e terapéutica

Fonte de dados: SClinico®

Tratamento dos dados: Excel 2010®

Resultados: Analisaram-se 207 diabéticos pertencentes ao ficheiro em estudo, correspondendo a 10,9% do total dos
utentes do ficheiro, com um ligeiro predominio do género masculino (51%) e média de idades de 62 anos. Constatou-se
que 71% destes doentes tém IMC superior a 25kg/m2, 74% tém Hipertensao Arterial e 71% dislipidemia. Destacam-se
como principais complica¢des o Acidente Vascular Cerebral (AVC)/ Acidente Isquémico Transitdrio em 5,1% , doenca
vascular periférica (3,6%) e em 1,4% Enfarte Agudo do Miocérdio (EAM). Quanto aos parametros clinicos, 73,2%
apresentavam um ultimo registo de HbA1c inferior a 6,5%, 76,8% registaram TA inferior a 130/80 mmHg e 31,9%
Colesterol LDL inferior a 70mg/dL. Verificou-se ainda que 18 doentes eram insulinotratados, 18 ndo faziam qualquer
tratamento farmacoldgico e os restantes faziam medicamentos diferentes da insulina.

Discussao: Neste estudo, a prevaléncia de DM foi inferior a nacional, o que permite inferir um subdiagndstico desta
patologia. A elevada taxa de comorbilidades alerta para a necessidade de uma abordagem holistica do utente. O registo
insuficiente de complicagcdes de DM leva a crer que possam haver falhas de codificacdo ou de rececdo da informacao
hospitalar. Face aos dados obtidos, a dislipidemia parece ser uma patologia que carece de maior investimento
terapéutico. Com este estudo, foi possivel detetar possiveis areas de melhoria de modo a alcangar uma melhor prestacao
de cuidados de salde aos nossos utentes.



