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What is new? 



Diabetes – Diagnóstico 

- 537 milhões de indivíduos em todo o mundo 
em 2021 (prevalência de 10,5%)

- espera-se que esse número aumente para 
783 milhões de casos até 2045 (12,2%)

Uma pandemia silenciosa…

(NOTA: Critérios ADA)

b* Se sintomas, 1 teste é suficiente; se assintomático, são necesários 2 testes alterados



Avaliação do Risco CV na Diabetes

Para os doentes com DMT2 sem doença cardiovascular estabelecida ou lesão de órgão alvo, introduz-se 

um novo score de risco CV: SCORE2-Diabetes

FRCV convencionais
(idade, tabagismo, PAS, 
colesterol total e HDL) 

Diabetes 
(idade no diagnóstico, 

HbA1c e TFG)



Avaliação do Risco CV na Diabetes

Para os doentes com DMT2 sem doença cardiovascular estabelecida ou lesão de órgão alvo, introduz-se 

um novo score de risco CV: SCORE2-Diabetes
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Estilo de Vida



Alvos Glicémicos

▪ Alvos personalizados

▪ Exposição à hipoglicémia < 1% (i.e. 
<15min/dia) em indivíduos com 

elevado risco CV



Diabetes e Doença CV



Diabetes e Doença CV 

iSGLT2 E aGLP1 para reduzir o risco 

cardiovascular, independentemente do 
controlo glicémico! 



Diabetes e Doença CV 



Diabetes e Dislipidémia



Diabetes e HTA



Diabetes e Insuficiência Cardíaca



Diabetes e Insuficiência Cardíaca



Diabetes e Insuficiência Cardíaca
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Diabetes e DRC 



Diabetes e DRC 

UACR, urinary albumin-to-creatinine ratio.



Diabetes e DRC 



Terapêutica antitrombótica na diabetes



Diabetes Mellitus tipo 1

A DM tipo 1 acarreta um aumento 3x na mortalidade, que se 
repercute na perda de 11 anos de EMV. A morte de causa 

cardiovascular engloba 30-44% de todas as mortes! 

Importância do controlo da diabetes e FRCV! 

✓ Estratificação de risco CV mais difícil e com menos evidência 
✓ Importância da idade de início da doença

PA alvo 120/80mmHg
Estatina em prevenção primária



▪ Rastreio sistemático da diabetes (DMT2) 
em doentes com doença cardiovascular 
aterosclerótica (DCV) e vice versa

Conclusão

▪ Novo score de cálculo de RCV a 10 anos 
em doentes com DMT2 sem DCV ou 
lesão de órgão alvo (SCORE2-DIABETES)

▪ Tratamento diferenciado da diabetes em 
doentes com DCV 

- aGLP1 e iSGLT2

▪ Tratamento da insuficiência cardíaca e 
doença renal crónica em doentes com 
DMT2

▪ Gestão interdisciplinar, patient-centered
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