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RESUMO

Objetivos: Realizar um levantamento na literatura cientifica sobre a
prevaléncia de neuropatias em pacientes diabéticos.

Metodologia: Este estudo refere-se de uma revisdo de literatura in-
tegrativa do tipo explicativa, de carater qualitativo com intuito de
responder o seguinte Problema de Pesquisa: “Qual a prevaléncia
de neuropatias associadas a diabetes na populacdo brasileira e as
possiveis consequéncias que essa associagdo pode acarretar aos pa-
cientes?. Com finalidade de propor resultados sintetizados através
de um tema ou pergunta do problema, ou seja, formando-se um
corpo de conhecimento.

Conclus3o: A evolugdo dos estudos sobre a neuropatia diabética
adquiridos nos ultimos anos tem reflexos importantes na me-
Ihoria do arsenal terapéutico para essa patologia de tdo dificil
conducdo. E inquestiondvel o papel da pratica de exercicios fisicos
regular, seguindo de um plano alimentar para o possivel controle do
diabetes mellitus, incluindo profissionais de salde para sistematizar
a adesdo do paciente, considerando os aspectos psicoldgicos, socio-
culturais, educacionais e econdmicos envolvidos no tratamento em
diabetes, assim evitar complicacdes e agravos da doenca.

Antonio Iramar Coutinho

Graduando em Farmacia pela

Faculdade AESPI — Ensino Superior

do Piaui

Teresina — Piauf
https://orcid.org/0000-
0002-5306-7909

Antonio Luiz Gomes Junior
Farmacéutico, Mestre e Professor
da AESP| — Ensino Superior do Piauf
Teresina — Piaui

: https://orcid.org/0000-
'ID 0003-0585-3945

PALAVRAS-CHAVES: Diabetes Mellitus; Neuropatia Diabética; Epidemiologia.

131 \—

Este é um artigo, em acesso aberto, publicado sob licenga Creative Commons



PREVALENCE OF DIABETIC NEUROPATHY
AND ITS CONSEQUENCES: AN

INTEGRATIVE REVIEW

DOI: 10.48140/digitaleditora.2021.007.11

Recebido em: 24/06/2021
Aprovado em: 01/08/2021
Conflito de Interesse: ndo houve
Suporte Financeiro: ndo houve

132

ABSTRACT

To carry out a scientific literature survey on the
prevalence of neuropathies in diabetic patients.

This study refers to a review of the integrative
literature of an explanatory type, of a qualitative nature in order to
answer the following Research Problem: “What is the prevalence of
neuropathies associated with diabetes in the Brazilian population
and the possible consequences that this association may have to
patients? With the proportion of results synthesized through atheme
or question of the problem, that is, forming a body of knowledge.

The evolution of studies on diabetic neuropathy
acquired in recent years has an important impact on improving the
therapeutic arsenal for this pathology that is so difficult to manage.
The role of regular physical exercise is unquestionable, followed by
an eating plan for the possible control of diabetes mellitus, including
a health professional to systematize patient compliance, considering
the psychological, socio-cultural, educational and benefited aspects
of diabetes treatment, thus avoiding complications and worsening
of the disease.
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INTRODUCAO

O diabetes mellitus € uma enfermidade assinalada por possuir hiperglicemia, ou seja, aumento da
taxa de glicose no sangue, e também pelo excesso de acucar na urina. Os dois tipos do diabetes mais
comum sdo DM1 e DM2 onde o DM1 é caracterizado por insulinodependente e 0 DM2 é assinalada
como insulinorresistente, no entanto os dois mostram falhas na regulacdo da taxa de acucar no san-
gue por atuacdo da insulina (Figueiredo, 2009 apud SANTOS, FREITAS E PINTO, 2014).

A diabete melito (DM) é uma doenca de importancia mundial que vem se tornando um problema
de Saude Publica, tomando proporgdes crescentes no que se refere ao aparecimento de novos casos.
E uma das principais doencas cronicas que afetam o homem, acometendo populacdes de paises em
todos os estagios de desenvolvimento econdmico-social (GRILLO E GORINI, 2007).

O diabetes mellitus é a condicdo crénica que mais cresce, principalmente nos paises em desenvol-
vimento. Destaca-se pela gravidade das suas complicacdes, além de ser considerado um problema de
saude publica em virtude do crescimento e envelhecimento populacional, da maior urbanizacdo, da
crescente prevaléncia de obesidade e sedentarismo, bem como da maior sobrevida das pessoas com
diabetes. No Brasil, esta realidade faz presente com estimativas de que até 2025 aproximadamente 11
milhGes de pessoas serdo diabéticas, sendo que em 2012 10,3% da populacdo apresentava diabetes
mellitus (CORTEZ et al, 2015).

A neuropatia periférica (NP) crénica relaiconada ao diabetes melito apresenta-se como um pro-
cesso patoldgico insidioso e progressivo, onde a severidade ndo esta diretamente demonstrada nos
sinais e sintomas desenvolvidos pelos pacientes. A NP é o agente causal, ou seja, que da inicio ao
processo fisiopatoldgico, acarretando em ulceragdo e a amputagdo. Além disso, a neuropatia perifé-
rica sozinha é suficiente para causar parestesia dolorosa, ataxia sensorial e deformidade de Charcot
(GAGLIARDI, 2003).

A diabetes mellitus tem por consequéncia diversas complicagdes cronicas que favorecem o au-
mento da morbidade e mortalidade dos pacientes. Dentre elas, encontramos as complicacdes vascula-
res causadoras de retinopatia e nefropatia, hipertensdo arterial sistémica, dislipidemia e neuropatias.
Tais complicacGes atingem o sistema nervoso periférico, sendo que a principal forma é a polineuropa-
tia diabética simétrica distal, que equivale a cerca de 75% de todas as neuropatias de tais diagndsticos.
A neuropatia diabética pode causar transtornos tréficos da pele e da estrutura osteoarticular do pé,
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ocasionando o chamado pé diabético. Pacientes diabéticos que demonstram insensibilidade, fraqueza
muscular e minimizacdo de amplitude de movimento tém risco elevado para o desenvolvimento de
ulceragdes nos pés (SACCO et al, 2007).

Qual a prevaléncia de neuropatias associadas a diabetes na populacdo brasileira e as possiveis
consequéncias que essa associacao pode acarretar aos pacientes? Uma possivel neuropatia diabética
pode dificultar o tratamento do paciente bem como trazer demais complicacdes ao quadro do mesmo.

A prevaléncia de diabetes mellitus tem se elevado consideravelmente nos ultimos tempos, afetan-
do por volta de 463 milhdes de pessoas no mundo. Mantendo tal tendéncia, os dados poderam passar
para 700 milhdes de adultos, em 2045. Espera-se que, em 2019, a DM e suas complicacBes associadas
levaram a oibto mais de 4 milhdes de adultos, entre a faixa etaria de 20-79 anos, correspondendo a
11,3% de mortalidade por todas as causas (BARROCAS, 2020).

Considerando a alta disseminacgdo do diabetes na populacdo, seus sinais e sintomas muitas vezes
silenciosos e as consequéncias que pode trazer ao paciente, faz- se necessaria uma maior preocupa-
¢do emtorno do tema, mais especificamente no quadro neuropatico que tal doenca pode desenvolver
no paciente, trazendo mais dificuldade ao tratamento.

A neuropatia diabética é um dos desfechos mais graves e comuns da diabetes, trazendo ao pa-
ciente bastante desconforto, como dor, ulcera¢des e podendo culminar em amputacdes de membros.

Nesse contexto, o estudo apresenta como objetivo geral, realizar um levantamento na literatura
cientifica sobre a prevaléncia de neuropatias em pacientes diabéticos. Como objetivos especificos,
Discorrer sobre a fisiopatologia da neuropatia diabética, seus sinais, sintomas e tratamentos; Informar
sobre os riscos que a neuropatia diabética pode associar ao quando do paciente.

O diabetes por si s0, ja traz certa mudanca na rotina do paciente, dentre eles, inclusdo de farma-
coterapia crénica, mudanca da dieta e na rotina de exercicios, sendo incluida uma neuropatia, esse
paciente corre o risco de adquirir também problemas de mobilidade, dessa forma, um conhecimento
mais abrangente sobre o tema traz mais esclarecimentos, bem como pode modificar o destino de
alguns casos de pacientes diabéticos.

METODOLOGIA| TIPO DE ESTUDO

Este estudo refere-se de uma revisdo de literatura integrativa

do tipo explicativa, de carater qualitativo com intuito de responder
o seguinte Problema de Pesquisa: “Qual a prevaléncia de neuro-
patias associadas a diabetes na populacdo brasileira e as possiveis
consequéncias que essa associagao pode acarretar aos pacientes?
Conforme Yonekura et al. (2014) a revisdo integrativa ¢ uma abor-
dagem definida como analise de dados em publicacdes tanto em-
piricas como tedricas mostrando e debatendo as ideias dos autores
e baseando o trabalho em etapas de construcdo. Com finalidade
de propor resultados sintetizados através de um tema ou pergunta
do problema, ou seja, formando-se um corpo de conhecimento.
Dentro dessas questles o revisor/pesquisador poderd criar uma
revisdo integrativa com diversos propdsitos, podendo ser dirigido
para a descreve e caracterizar teorias ou analises metodoldgicas.
Nesta revisdo de literatura sera realizado a construcao de pes-
guisa através de seis fases como: delimitacdo do tema e escolha da
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hipdtese ou da questdo norteadora estabelecendo uma delimitacdo para uma busca de dados eficaz.
Na literatura separa o conjunto de informacdes nos estudos, avaliar as informacdes incluidas; expli-
car os resultados e mostrar o trabalho onde retrata o processo de integracdo onde expde a pesquisa
(MELO; ERCOLE; ALCOFORADO, 2014).

COLETA DE DADOS

No estudo serd utilizado a Estratégia PICO para coletar dados para os resultados e discussdes, nes-
se modelo considera-se 4 itens: P = populagdo, ou o paciente ou o problema abordado; |= a interven-
¢do ou a exposicao; Co =contexto e os desfechos ou resultados clinicos de interesse (Outcome). Sendo
assim através desse método serd ordenado equacdes de busca para extrair os artigos mais relevantes
(ERIKSEN; FRANDSEN, 2018).

No levantamento de informac@es sera realizado entre o periodo de agosto de 2020 até junho de
2021, nas bases de dados da Plataforma da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) utilizando artigos nas ba-
ses de dados, Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Literatuta Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude(LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE). Serdo
utilizados como descritores: “diabetes mellitus”, “neuropatias”, “possiveis consequéncias da diabetes

mellitus”, , cruzadas entre si por meio do operador booleano AND.

CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Serdo incluidos artigos dos ultimos 10 anos, com idioma inglés, portugués e espanhol, publicados
entre 2010 e 2020, artigos disponiveis na integra e artigos que serdo excluidos artigos sem relevancia
para a tematica e aqueles que sdo repetidos. Dessa sera selecionado artigo nas bases de dados que
contem na BVS, sendo que tera uma avaliacdo de acordo com a tematica contida nos artigos para ela-
boracdo dos resultados e discussao.

A leitura e analise dos artigos terd os seguintes critérios: ano de publicacdo, abordagem metodo-
l6gica, periddico de publicagdo e foco na tematica.

ASPECTOS LEGAIS E ETICOS

A futura revisdo de literatura integrativa seguird os aspectos éticos e legais de acordo com as Asso-
ciacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) de nimero 6023/2018, sendo que no trabalho cientifico
ird conter todas as regras na estrutura, citacdes e referencias e também serd utilizado o Manual de
Normas e Procedimentos para elaboracdo de artigo cientifico para o curso de Farmacia.
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As Doencas Cronicas Ndo-Transmissiveis (DCNT), por exemplo, Diabetes Mellitus (DM), doencas
respiratdrias e canceres podem modificar de forma significante a vida de grande parte das pessoas. A
etiologia principal de tais doencgas ndo se encontra em fatores genéticos, e sim em variados fatores de
riscos ambientais e comportamentais, como o tabagismo, a obesidade, a dislipidemia, a inatividade
fisica e a alimentacdo inadequada, dentre outros (PETERMANN et al, 2015).

Figura 1. Desenho esquematico- diferentes padrdes clinicos da neuropatia diabética. Modificada20 A)
Polineuropatia simétrica distal, B) Radiculoplexopatias, C) Neuropatias focais compressivas, D) Neuropatia

autondmica.

Diante a neuropatia diabética tem-se conhecimento que atinge mais de 50% das neuropatias e é
admissivel fazer o diagndstico precoce em pacientes com diabetes melitus tipo Il, enquanto no tipo |,
tal complicacdo s6 é descoberta alguns anos apds a presenca do diabetes. O paciente neuropata pode
ser assintomatico ou ter manifestacdes diversas. A sintomatologia estd diretamente relacionada as
alteracGes fisiopatoldgicas e podem ser classificadas como: polineuropaticas simétricas distais, radi-
culoplexopatias, focais compressivas e autondmica (AZEVEDO et al, 2020).

O diabetes melito deve ser investigado em relacdo as complica¢des agudas e crénicas e sua re-
lacdo com o tempo de diagndstico. As complicagdes agudas incluem a hipoglicemia, o estado hiper-
glicémico hiperosmolar e a cetoacidose diabética. Ja as crbnicas incluem a retinopatia, nefropatia,
cardiopatia isquémica, neuropatias, doenca cerebrovascular e vascular periférica. As degenerativas
mais frequentes sdo o infarto agudo do miocardio, a arteriopatia periférica, o acidente vascular cere-
bral e a microangiopatia (CORTEZ et al 2015).

O cuidado ao paciente diabético, como em toda doenca crdénica, engloba tempo, treinamento
para o autocuidado em domicilio, apoio social e desenvolvimento de politicas generalizadas para que
seu gerenciamento seja eficaz. O tratamento também depende em demasia, da motivacdo pessoal,
aceitacdo da doenca e apoio familiar. (ROSSI, SILVA E FONSECA, 2015).
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Dentre os farmacos disponiveis para o tratamento sintomatico da dor, existe nivel A de evidéncia
dando suporte ao uso dos antidepressivos triciclicos, aos anticonvulsivantes gabapentina e pregaba-
lina, e ao antidepressivo duloxetina, um inibidor seletivo dual da recaptacdo de serotonina e nore-
pinefrina. Também existe evidéncia como segunda linha para o uso de opioides tais como tramadol
e oxicodona. A combinagdao de farmacos de primeira linha deve ser considerada antes do uso dos
opioides.

O cuidado ao paciente diabético, como em toda doenca crénica, engloba tempo, treinamento
para o autocuidado em domicilio, apoio social e desenvolvimento de politicas generalizadas para que
seu gerenciamento seja eficaz. O tratamento também depende em demasia, da motivacdo pessoal,
aceitacdo da doenca e apoio familiar. (ROSSI, SILVA E FONSECA, 2015).

A ndo adesdo ao tratamento do diabetes mellitus é um problema de significancia reconhecida no
cendrio internacional e nacional, e favorece para a baixa eficacia do tratamento com complicacdes em
médio e longo prazo e, de modo consequente, elevacdo na demanda por servigos de saude de alta
complexidade (ARRELIAS et al, 2015).
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CONCLUSAO

Dessa maneira, a realizacdo deste projeto busca-se uma revisdo da literatura no qual pretende-se
identificar a prevaléncia de neuropatias associadas a diabetes na populacdo brasileira e as possiveis
consequéncias que pode acarretar aos pacientes, com o intuito de contribuir com orientacdes que
possam ser dados a pacientes com essa patologia mais que possam ou melhorar sua qualidade de vida
ou diminuir a prevaléncia no qual a neuropatia ocorre.

A evolucdo dos estudos sobre a neuropatia diabética adquiridos nos Ultimos anos tem reflexos
importantes na melhoria do arsenal terapéutico para essa patologia de tdo dificil conducdo. E
inquestionavel o papel da pratica de exercicios fisicos regular, seguindo de um plano alimentar para o
possivel controle do diabetes mellitus, incluindo profissionais de salde para sistematizar a adesdo do
paciente, considerando os aspectos psicoldgicos, socioculturais, educacionais e econdémicos envolvi-
dos no tratamento em diabetes, assim evitar complicacGes e agravos da doenca.
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