
A Diabetes é uma doença 
crónica que afeta milhões de 

pessoas em todo o mundo. Mas em 
que consiste exatamente?.

Na verdade, 
existem dois tipos 

principais de 
Diabetes. 

Esta é, de longe, a 
forma de Diabetes 

mais comum, atingindo 
proporções quase 

epidémicas.

O conhecimento 
da Diabetes 

evoluiu por fases.

1926: Criação da 
Associação Protetora 

dos Diabéticos de 
Portugal (APDP), a 

primeira a nível mundial. 

Em Portugal, mais de um milhão 
de pessoas vive com a doença.
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A Diabetes de tipo I 
geralmente surge numa 
idade jovem e resulta 

da destruição das 
células do pâncreas 

que produzem insulina. 

Já a Diabetes de tipo II carateriza-se, não 
pela ausência de insulina, mas pela resistência 

do organismo à sua ação. Surge geralmente 
numa idade mais avançada e relaciona-se com 
um estilo de vida sedentário e com uma dieta 

demasiado rica em açúcares e gordura.

1869: O médico Alemão 
Langerhans descobriu os 
“ilhéus de Langerhans” 
envolvidos na produção 
de insulina no pâncreas. 
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1921: Descoberta da insulina 
através do tratamento de um 
cão sem pâncreas mediante 
injeções de insulina pelos 
canadianos Banting e Best.

1923: O prémio nobel da 
Fisiologia e Medicina é atribuído 
à descoberta da insulina. O dia 

da Diabetes comemora-se a 14 de 
novembro, dia do nascimento de 

Frederick Banting.

A diabetes é atualmente uma 
das maiores ameaças à saúde 

pública no mundo.

Prevê-se que estes 
números se multipliquem 

nos próximos anos.

Um paciente
diabético tem um nível 
demasiado elevado de 

glicose (o principal açúcar 
que utilizamos para obter 

energia) no sangue.  A glicose permanece em 
circulação mas não está 

disponível, podendo causar 
efeitos secundários. Nesse 

processo é crucial o papel da 
insulina, que ajuda a glicose 
a entrar nas células, onde 

será transformada 
em energia.

Há 414 Milhões de 
pessoas a viver
com diabetes
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A Diabetes tem implicações em quase 
todo o organismo, causando, ou 

exacerbando, diferentes patologias.

Fígado 

Maior probabilidade para 
desenvolver problemas 

hepáticos

Sistema 
respiratório 

A apneia do sono ou 
outras perturbações 
do sono aumentam a 
predisposição para a 

diabetes

 Por exemplo, a 
investigação em 

biomarcadores na urina ou 
saliva permite identificar 

pessoas em risco e intervir 
antes da doença se 

instalar..

Existem também 
estratégias farmacológicas e 
celulares para controlar a 

Diabetes tipo II, como o aumento 
da atividade das mitocôndrias, as 
pequenas centrais energéticas 

das células ou a minimização dos 
danos causados nos 
diferentes órgãos.

Desde as técnicas de 
diagnóstico dos antigos 
egípcios até aos dias de 
hoje o conhecimento 

sobre a Diabetes evoluiu 
drasticamente.

Não é preciso
 ser-se cientista para 

contribuir eficazmente 
para a melhoria das 
condições de saúde 

da população no que à 
Diabetes diz 

respeito. 

Mas a terapia mais eficaz 
consiste em ter uma 

alimentação saudável, 
praticar exercício físico 

regularmente e adotar bons 
hábitos de sono, em conjunto 

com ações educativas e de 
sensibilização.

E talvez deixe 
de ser preciso 
“comemorar” 

este dia.

Sistema Cardiovascular

Um dos maiores fatores de 
risco para desenvolvimento 

de doenças cardiovasculares

Sistema Reprodutor 

Pode afetar a fertilidade 
masculina e feminina. 

Durante a gestação pode 
ter consequências graves, 
tanto para a gestante como 

para o feto.

Rins

Predisposição para 
insuficiência renal -  
Nefropatia Diabética

Extremidades 
 

Perda de sensibilidade nas 
extremidades, inflamação 
crónica e doença vascular 

periférica – Feridas Crónicas 
(Pé diabético)

Alterações no microbioma da 
pele que podem levar a infeções 

difíceis de controlar em 
feridas crónicas.

Articulações 

fator de risco para 
desenvolver osteoartrite, 
caracterizada por dor e 

dificuldade em mover uma 
ou mais articulações

Visão 

Retinopatia Diabética  
 

Cataratas

Cérebro

Aumento da propensão para o 
desenvolvimento de doenças 

neurodegenerativas (como a doença 
de Alzheimer) e de AVCs.

 
Falhas cognitivas e de memória

 
Desregulação do apetite (afeta 

o normal funcionamento do 
hipotálamo, centro regulador do 

balanço energético)


