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O tratamento do Diabetes Melittus (D.M.) pode
ser dividido em medicamentoso e ndao medica-
mentoso. Neste ultimo, existem os antidiabéti-
cos nao insulinicos, que sdo medicamentos hi-
poglicemiantes e a insulinoterapia.

A insulinoterapia é o termo que define o trata-
mento de D.M. com insulina, um hormonio natu-
ralmente produzido pelo pancreas que controla
0s niveis glicémicos na corrente sanguinea. O
objetivo da insulinoterapia é mimetizar a secre-
¢ao dainsulina na corrente sanguinea do pacien-
te para que os niveis glicémicos estejam dentro
do padrao entendido como adequado. Para isso,
é essencial que o médico entenda a secregao
fisioldgica da insulina em pacientes saudaveis.

O organismo humano mantém uma quantidade
de insulina basal que esta presente na corrente
sanguinea e, apods as refei¢cdes, ocorrem aumen-
to significativo deste hormaonio para controlar os
picos de glicemia advindos da alimentagao. Ou
seja, a presenga de glicose na corrente sangui-
nea é o que desencadeia a produgao e secre¢ao
de insulina pelo pancreas.

No Diabetes Mellitus tipo I, 0 paciente apresenta
producéo e secregao insuficiente ou inexistente
desse hormonio, passando a ser dependente de
aplicagdes regulares de insulina a partir do diag-
néstico. Ja no tipo Il, o paciente que ultrapassa
as metas glicémicas e de risco de desenvolvi-
mento de complicagdes, se torna elegivel a insu-
linoterapia.

Nessa perspectiva, existem varios tipos de in-
sulina sintéticas desenvolvidas em laboratério
com o fim de mimetizar o hormdnio pancreatico.

De maneira geral, existem 4 tipos de insulinas,
duas basais: a lenta e a intermediaria; e duas
prandiais: a rapida e a ultrarrapida. No SUS, en-
contramos a insulina rdpida (regular) e a inter-
mediaria (NPH).

O que difere os tipos de insulina é o tempo de
inicio de acao, pico de acdo e a duragao de agao,
conforme visto na tabela abaixo:



DURACAD

Insulinas Basais
Insulina intermedidria NPH 2-4h 4-10h 10-18H]
Andlogo de acio longa Glargina U100 2-4h = 20-24h
Analogo de agio intermediaria Detemir 1-3h G-8h 18-22h
Analogo de acao ultra-longa Glargina L3040 &h = 36h
Degludeca <4h - 42h
Insulinas Prandiais
Insulina Rapida Eegular (Humulin R /Novolin K) J0=60 min 2-3h S=8h
Analogo de agio ultra-rapida Asparte (Movorapid) 5=15 min 30min-2h 3-5h
Lispro (Humalog)
Glulisina {Apidra)
Fast Aspartate (Fiasp) 2-5 min 1-3h 3h
Inalada {Afrezza) imediato 10-20 min 1-2h
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Insulinoterapia
no DM tipo I

A estratégia de reposicao de insulina, para pes-
soas com DM1 tradicionalmente, adota 50% da
secrecao como componente basal, como a insu-
lina NPH, e os 50% restantes como componente
prandial, em resposta as refeicdes, utilizando a
insulina regular.

Os valores diarios de insulina no DM1 sao es-
timados a partir do peso corporal do paciente,
normalmente se encontrando entre os valores
de 0,4 U/kg/dia e 1,0 U/kg/dia.

Insulinoterapia
no DM tipo II

A insulina é frequentemente adicionada como
tratamento quando pelo menos dois antidiabéti-
cos (ADs), como metformina e sulfonilureia, ndo
sdo eficazes, e quando trés ADs, como metfor-
mina, agonista do receptor do GLP1 e inibidor do
SGLT2, sao administrados em doses adequadas
e bem toleradas e quando a glicemia for maior
que 300mg/dL.

Na insulinoterapia, deve-se ater ao modo de apli-
cacgao da insulina, que pode ser por seringa con-
vencional, canetas ou bombas de insulina (dis-
positivo ligado ao corpo). Os locais de aplicagao
da insulina devem variar entre a regiao da barri-
ga, que deve ser aplicada pelo menos a 4 dedos
de distancia do umbigo, nas coxas, que deve ser
aplicada na regido da frente e da lateral externa,
4 dedos acima do joelho e 4 dedos abaixo da



virilha, nos bracos, que deve ser aplicada apenas
na regiao de tras, no triceps, 4 dedos abaixo da
axila e 4 dedos acima do cotovelo e nos gluteos,
que deve ser aplicada apenas na regiao superior
e lateral.

A insulinoterapia é uma forma eficaz de trata-
mento para pessoas com diabetes que nao con-
seguem controlar adequadamente os niveis de
acucar no sangue apenas com mudangas na
dieta, exercicios e medicamentos antidiabéticos
orais.

Ela é prescrita de acordo com as necessidades
individuais de cada paciente, levando em consi-
deragao fatores como idade, peso, estilo de vida,
habitos de alimentacao, pratica de atividade fi-
sica e outros medicamentos que estdo sendo
utilizados.

A aplicacao de insulina pode ser feita por meio
de injecdes subcutaneas usando seringas, cane-
tas ou bombas de insulina. A escolha do método
depende das preferéncias pessoais e das reco-
mendagdes médicas.

E fundamental que as pessoas em insulinote-
rapia recebam uma orientagdo adequada sobre
0 uso e administragéo correta da insulina, bem
como sobre o monitoramento dos niveis de acu-
car no sangue. O ajuste adequado das doses de
insulina, baseado nos resultados dos testes de
glicemia e nas orientagdes médicas, é essencial
para alcangar um controle eficaz da diabetes e
prevenir complicagdes a longo prazo.

Além disso, é importante que as pessoas em in-
sulinoterapia estejam cientes dos sinais de hi-
poglicemia (baixos niveis de agucar no sangue)
e saibam como agir rapidamente para corrigir
essa condicao. O acompanhamento regular com
profissionais de saude, como endocrinologis-
tas e educadores em diabetes, é essencial para
ajustes continuos na terapia e para monitorar a
saude geral.
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