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RESUMO

Introducao: A Nefropatia Diabética é caracterizada por albumintria persistente medida pelo
menos duas vezes no intervalo de trés a seis meses e diminuicao progressiva da taxa de filtragao
glomerular, levando a doenca renal em estagio terminal. Objetivo: Revisar, na literatura, a
eficacia da educacdo na reducdo de complicagdes diabético metabodlicas, principalmente
relacionada aos rins, em adultos com diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Metodologia: Realizou-
se revisao integrativa da literatura com os descritores: “Diabetic Nephropathies” AND
“Diabetes Mellitus” e “Diabetic Nephropathies” AND “Health Education”. Os estudos foram
agrupados e apresentados de forma descritiva, enfatizando as acdes educativas na reducao das
complicacdes renais em adultos com DM2. Resultados: O Brasil é o quarto pais com mais
casos de DM2 em adultos no mundo. O tratamento da diabetes deve incluir estratégias
multidisciplinares para capacitar o paciente em autocuidado. A Atengao Primaria a Saude, por
assistir cerca de 50% da populagdo brasileira, deve focar no manejo da doenga e na prevengao
de complicacdes renais através da educacdo em satude, melhorando o controle glicémico e
retardando a progressdo da nefropatia. Conclusiao: A educacdo e apoio continuos favorecem o
controle da DM2, capacitando os pacientes para o autocuidado e a prevengdo dessas
complicagdes.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus tipo 2; Nefropatias; Atencdo Primaria a Saude;
Complicagdes do diabetes; Educacdo em Saude.

ABSTRACT

Introduction: Diabetic nephropathy is characterized by persistent albuminuria measured at
least twice in the interval of three to six months and progressive decrease in the glomerular
filtration rate, leading to end-stage renal disease. Objective: To review the effectiveness of
education in the literature in reducing diabetic metabolic complications, mainly related to the
kidneys, in adults with type 2 diabetes mellitus (DM2). Methodology: An integrative review
of the literature was carried out with the descriptors: “Diabetic Nephropathies” AND “Diabetes
Mellitus” and “Diabetic Nephropathies” AND “Health Education”. The studies were grouped
and presented descriptively, emphasizing educational actions in reducing renal complications
in adults with DM2. Results: Brazil is the fourth country with the most cases of DM2 in adults
in the world. Diabetes treatment should include multidisciplinary strategies to train the patient
in self-care. Primary Health Care, which serves approximately 50% of the Brazilian population,
should focus on managing the disease and preventing renal complications through health
education, improving glycemic control and slowing the progression of nephropathy.
Conclusion: Continuous education and support favor the control of DM2, empowering patients
for self-care and preventing these complications.

Keywords: SGLT2; Cardiac Insufficiency; Treatment.
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INTRODUCAO

Os Centros de Controle e Prevengao de Doengas (CDC) dos Estados Unidos da América
(EUA) estimaram, no ano de 2022, que os jovens latinos tém um risco de 50% ao longo da vida
de desenvolver diabetes mellitus tipo 2 (DM2) (Pena et al., 2022). Cerca de 90% dos portadores
de diabetes mellitus (DM) desenvolvem complicagdes micro e macrovasculares, sendo a
doenca renal do diabetes (DRD) considerada um dos mais graves desfechos clinicos e a
principal causa de doenga renal dialitica em paises desenvolvidos e segunda maior no Brasil
(Amorim et al., 2019).

A doenga renal cronica (DRC) em pacientes diabéticos é clinicamente definida pela
presenga de albuminuria persistente (relagdo albumina/creatinina > 30 mg/g por pelo menos 3
meses) e/ou baixa taxa de filtragdo glomerular estimada persistente (TFGe <60 mL/min/1,73
m?) (Koye et al., 2018). Segundo a Associacdo Americana de Diabetes (AAD), a taxa de
filtracao glomerular (TFG) pode ser usada para a avaliagdo da TFG em pacientes com nefropatia
diabética com base na creatinina, calculada, preferivelmente, por meio da formula Chronic
Kidney Disease Epidemiology Collaboration (CKD-EPI) (PPC, 2022).

A classificagdo Kidney Disease: Improving Global Outcomes (KDIGO) ¢ utilizada para
avaliar o risco de progressdo da doenga renal cronica (DRC), frequéncia de consultas e
encaminhamento para nefrologia de acordo com TFG e albumintdria, com base na taxa de
filtracdo glomerular (TFG) e nos niveis de albuminuria, como € possivel verificar na Figura 1.
A TFG ¢ classificada em categorias de G1 a G5, onde G1 e G2 indicam fun¢ao renal normal ou
levemente diminuida, enquanto G3a, G3b, G4 e G5 representam estdgios mais graves,
culminando na faléncia renal. Os niveis de albuminudria sdo divididos em Al (normal), A2
(moderadamente aumentada) e A3 (muito aumentada). A combinacao desses fatores permite
identificar pacientes que necessitam de maior monitoramento e intervengao precoce (De Boer

etal., 2022).
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Figura 1: Risco de nefropatia diabética de acordo com a albuminuria
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O desenvolvimento de microalbuminuiria tem sido considerado a primeira manifestacao
da doenca renal crbnica, embora esteja, atualmente, bem estabelecido que a TFG diminuida
pode ocorrer mesmo com a albumindria normal. As lesdes estruturais renais no diabetes
desenvolvem-se e progridem ao longo dos anos de forma assintomatica, quando ha a presenca
de microalbumindria ou baixa TFG, as anormalidades na histologia renal estdo bem
estabelecidas (Di Vincenzo et al., 2020).

De carater progressivo e irreversivel, a patogénese da DRD esta associada as alteracdes
funcionais e estruturais dos diferentes tipos de células renais como resposta ao estresse
metabolico induzido pelo influxo excessivo de glicose celular, através da ativacdo de vias
metabolicas especificas interligadas ao desequilibrio redox e a inflamacdo (Amorim et al.,
2019). Como caracteristico as doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), o tratamento do
DM requer a implementacdo de estratégias multidisciplinares, o que sugere reorientar a
prestacdo de servicos para o foco na Atencdo Primaria e no uso mais assertivo pelos profissionais
de saude, de modo a ser uma das solucBes promissoras (Jiamjariyapon et al., 2017).

As estratégias multidisciplinares se baseiam na mudanca de comportamento nutricional
e na adocdo de praticas de atividade fisica, como estabelecimento de metas, promocao de apoio
social e aumento da autonomia para facilitar mudancas de comportamento em salde ao reduzir
a frequéncia da neuropatia periférica e a piora da funcao renal dos pacientes (Pefia et al., 2022).
Ambas as abordagens possibilitam inferir que a educacdo em salde, associada a estratégias D
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praticas e de apoio social, pode ser um meio eficaz para melhorar a saude renal e 0 bem-estar
geral de pacientes com DMZ2. Isso, porque a educacdo tem o papel central de proporcionar o
conhecimento necessario para que 0s pacientes assumam uma postura ativa em relagdo ao seu
tratamento, tornando-se mais autdbnomos e aptos a realizar mudancas benéficas em seus estilos
de vida (Gouvéa, Lima e Oliveira, 2024). Assim, neste estudo, objetivou-se revisar, na literatura,
a eficdcia de intervengdes educativas na reducdo de complicacBes diabético metabdlicas,

principalmente relacionada aos rins, em adultos com DM2.

METODOLOGIA

Para atender aos objetivos da pesquisa, 0 presente estudo consiste em uma reviséo
bibliogréafica integrativa, para a qual serdo utilizadas as seguintes bases de dados cientificos:
National Library of Medicine (PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), cujo
primeiro passo consistiu na selecdo de informacdes, a partir do sistema Medical Subject
Headings (MeSH) para o PubMed e dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), para a
SciELO. Na busca dos artigos, foram empregados os descritores e as estratégias de busca:
“Diabetic Nephropathies” AND “Diabetes Mellitus” e “Diabetic Nephropathies” AND “Health
Education”. A seleg¢@o dos artigos ocorreu mediante a extragdo dos dados e a avaliagdo da
qualidade metodoldgica dos textos, visto que os artigos foram selecionados a partir de critérios
de inclusdo e exclusdo. Foram considerados critérios de inclusdo: estudos com periodo de
publicacdo entre 2011 e 2024, textos na integra, disponibilizados gratuitamente, e artigos
originais que abordassem fatores relacionados a prevencdo da nefropatia diabética, a partir da
DM2, alem de contetidos escritos em lingua inglesa e portuguesa. Os critérios utilizados para a
exclusdo foram: estudos ndo direcionados para a profilaxia e educagdo social sobre DM2;
estudos de nefropatia diabética usando outras doencas cronicas ndo transmissiveis e quaisquer
outros estudos, cujo foco fosse distinto do tema proposto, ou seja, a educacdo em salde na
prevencdo secundaria da nefropatia diabética; e artigos de revisdo. O quantitativo de artigos
por etapa de inclusdo ou exclusdo encontram-se representado na Figura 2, por meio do
fluxograma PRISMA.

SAUDE DINAMICA - Revista Cientifica Eletrénica —_——

172 Edi¢d0 2025 | Ano VIl -e072506 | ISSN-2675-133X
@ Dinamica
(| FORMANDO PESSOAS



Educacdo em saude na prevencdo da nefropatia diabética

Figura 2: Fluxograma PRISMA da busca sistemética e selegdo de artigos

Fonte: Autoria propria, 2024.
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De acordo com a triagem, selecionaram-se 140 publicacdes para leitura do titulo e

resumo, das quais 75 foram excluidas por ndo estarem dentro do periodo de publicacédo

escolhido. Escolheram-se 65 publicacdes para leitura do texto completo, das quais 18 foram

retiradas por ndo possuirem texto completo disponivel. Reduziu-se 0 numero de trabalhos para

46 devido aos idiomas estabelecidos, sendo 1 manuscrito excluido, por ser redigido no idioma

francés. E artigos que fossem do tipo revisao sistematica também foram excluidos (21 estudos).

Entdo, para elegibilidade de avaliagdo, optaram-se por 25 publicacGes para leitura na integra,

das quais 5 foram excluidas por ndo responderem aos objetivos da pesquisa e 10 por abordarem
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outras tematicas, sendo a amostra final para esta revisdo composta pelo total de 10 artigos (6 da
base PubMed e 4 da base SciELO).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados, apds a utilizacdo da ferramenta Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), estdo representados de forma sintética e agrupada por
autor/ano, titulo, objetivo, metodologia e resultados. Além disso, os resultados estdo descritos
nos seguintes topicos: (i) Monitoramento e intervencdes preventivas na nefropatia diabética; (ii)
Epidemiologia e impacto global da diabetes e da nefropatia diabética; (iii) Estudos
experimentais e tratamento da nefropatia diabética; e (iv) Eficacia das intervencdes educativas
no controle e prevencdo da nefropatia diabética, cujos dados principais estdo representados no
Quadro 1.
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Quadro 1. Resultados obtidos a partir da revisao, por artigo incluso

Educacdo em saude na prevencao da nefropatia diabética

Autor, ano Titulo Metodologia Objetivo Resultados

Santos et al.,| Complicacdes Estudo transversal, com 318 Estimar a frequéncia com que 53,8% apresentam complicacGes autorreferidas,

2015 microvasculares no | diabéticos do tipo 2 de pessoas com diabetes tipo 2 relatam 42,8% retinopatia, 14,5% neuropatia
DM2 e fatores | Maring&/PR. Inquérito ter complicagBes microvasculares periférica e 12,9% nefropatia. Complicagdes
associados: uma | telefonico em 2012 sobre microvasculares elevadas em relagdo a maior
pesquisa telefénica | morbidade autorreferida. idade, estado nutricional inadequado, tempo de
sobre morbidade | Estatistica descritiva, regressao doenca e uso de medicamentos
autorreferida logistica.

Silva; Ferreira;| Fatores de risco e | Estudo observacional, analitico Investigar pacientes com DM2 Média de idade: 54 anos. Controle glicémico

Pinho, 2017 complicagbes em | e quantitativo, retrospectivo. atendidos em um hospital irregular, uso de hipoglicemiantes e estilo de
pacientes Dados de prontuarios de universitario de Montes Claros (MG) vida ndo saudavel. Principal complicacdo:
ambulatoriais com | pacientes com DM, tratados em a fim de estimar a prevaléncia de hipertensdo arterial (70,9%). Tratamento
DM?2 um ambulatério entre agosto de fatores de risco e sua associa¢do com insulinico e acompanhamento multidisciplinar

2019 e agosto de 2022. complicacGes da diabetes. reduziu complicagdes.

American Doenca renal cronica | Comité de Préatica Profissional Fornecer diretrizes baseadas em |As recomendacdes sdo classificadas conforme o

Diabetes e gerenciamento de | multidisciplinar, composto por evidéncias para profissionais de salde [nivel de evidéncia que as suporta:

Association, risco: padrbes de | especialistas em  diabetes, que atuam no cuidado de pacientes |A — Ensaios clinicos randomizados bem conduzidos.

2022 atendimento médico | desenvolve recomendacdes com diabetes, garantindo qualidade e |B — Estudos de coorte bem conduzidos.

em diabetes

baseadas nas evidéncias mais

atuais para o diagndstico e

padronizacdo no atendimento.

C — Estudos mal controlados ou nao controlados.

E - Consenso de especialistas ou experiéncial

tratamento de adultos e criangas clinica.
com todas as formas da doenca.
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Bashir et
al.,2022

Acacia Senegal inibe
a alteracGes
ultraestruturais  da
nefropatia diabética
e alteracBes de
biomarcadores renais

em ratos

Sessenta ratos albinos machos
foram divididos aleatoriamente
em seis grupos: controle,
controle de AS, diabéticos nédo
tratados, diabéticos tratados com
insulina, diabéticos tratados com
AS e diabéticos tratados com a

combinacgdo de insulina e A.

Investigar o potencial do p6 altamente
purificado de AS para reduzir os danos
renais causados pelo diabetes,
analisando alteracGes na ultraestrutura
microscopica eletrnica e nas lesdes

patoldgicas ao microscopio éptico.

Os ratos diabéticos ndo tratados apresentaram
destruicdo da membrana basal glomerular,
danos as células endoteliais e hemorragia nas
capsulas de Bowman. Em contraste, 0s grupos
tratados, especialmente aqueles que receberam a
combinacdo de insulina e AS, demonstraram
melhora na integridade das células endoteliais e
das estruturas glomerulares, corroborando os

achados bioquimicos do estudo.

Pefia et al., 2022

Efeitos de um
programa de
prevencéo do
diabetes nos fatores
de risco do DM2 e na
qualidade de vida
entre jovens latinos
com  pré-diabetes:
um ensaio clinico

randomizado

Ensaio clinico randomizado

paralelo com dois grupos,
realizado em Phoenix, Arizona,
entre maio de 2016 e marco de
2020. O estudo comparou uma
intervencdo de estilo de vida
com o tratamento usual em
jovens latinos de 12 a 16 anos
com pré-diabetes e obesidade,
com acompanhamento aos 6 e

12 meses.

Avaliar a eficdcia de um programa de
prevencdo do diabetes na reducéo dos
fatores de risco para DM2 e na
melhoria da qualidade de vida desses

jovens.

Dos 79 participantes, aqueles no grupo de
(INT)

nutricional e praticaram exercicios regulares.

intervencéo receberam  orientacéo
Aos 6 meses, houve reducdo significativa na
glicose de 2 horas (de 144 mg/dL para 132
mg/dL) e melhora na sensibilidade a insulina,
resultando em reducdes tanto de curto quanto de

longo prazo nos fatores de risco para 0 DM2.

Albuquerque et
al. 2022

Conhecimento  da
populagdo sobre a
doenca renal crénica,
seus fatores de risco

e meios de

Estudo transversal realizado em
Fortaleza, Ceard, Brasil, entre
2017 e 2020, com aplicacéo de
um questionario sobre doenca
cronica (DRC),

renal seus

Avaliar o nivel de conhecimento da
populacdo sobre a DRC, seus fatores

de risco e medidas preventivas.

Dos 735 entrevistados (55% mulheres, média de
38 anos), apenas 17,2% souberam definira DRC
e 5,8% conheciam o conceito de creatinina. O
fator de risco mais citado foi a baixa ingestéo

hidrica (79,3%), enquanto DM2 e hipertenséo
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2023

conhecimento

relacionado ao
diabetes e 0
conhecimento,

atitudes e préticas
sobre doencas renais:
um estudo

transversal

de salde priméarios de Nablus,
com 386 pacientes diabéticos
(média de idade: 57,62 + 12,4
anos). Os dados foram coletados
por meio de um questionario
trés

dividido em secdes:

sociodemogréfica, perguntas
sobre DM e indice de triagem de

DRC.

praticas de pacientes com DM sobre a
deteccdo precoce e prevengdo da
DRC, além de analisar sua relacdo

com variaveis associadas.

prevencéo: um | fatores de risco e formas de foram menos mencionados (13,2% e 15,1%).
estudo de base | prevencdo na populagdo geral. Homens e participantes mais  velhos
populacional em demonstraram maior conhecimento, e houve
Fortaleza, Ceara, correlacdo significativa entre escolaridade e
Brasil acertos (p<0,05).

Badran et al.| A relacdo entre o | Estudo realizado em dois centros Avaliar o conhecimento, atitudes e Muitos  pacientes com DM2 tinham

conhecimento limitado sobre a irreversibilidade
da DRC, com apenas 41,5% reconhecendo essa
caracteristica. ~ Maiores  pontuagBes em
prevencdo e deteccdo precoce da DRC foram
associadas a IMC normal, residéncia urbana,
maior nivel educacional, menor uso de tabaco,
HbAlc abaixo de 7% e melhor conhecimento e

atitude em relacéo a doenga.

Costa et al.,
2023

Tendéncia temporal
e gastos das
internagdes com
diagnostico principal
por diabetes mellitus
no Sistema Unico de
Saude do

2011 a2019

Brasil,

Foram extraidos dados do

Sistema de Informacdes
Hospitalares, analisando a
tendéncia anual das taxas de
internacdo por DM segundo
sexo, idade, raga/cor e regido/UF
linear

pela regressao

generalizada de Prais-Winsten

Analisar a tendéncia temporal e gastos
das internacGes por diabetes mellitus
(DM) no Brasil, por regido, Unidades
da Federacdo (UFs) e caracteristicas

populacionais, de 2011 a 2019.

Foram registradas 1.239.574 internagbes por
DM no pais e a T1 foi de 6,77/10 mil habitantes,
no periodo. A tendéncia das taxas de internacéo
por DM foi decrescente nos dois sexos e na
maioria das regides, e crescente na populacio
mais jovem e no tempo de internagdo (média de
6,17 dias). O gasto total foi de US$ 420.692,23

e apresentou tendéncia crescente.

Alves etal., 2011

Nefropatia diabética:

avaliacdo dos fatores

Estudo retrospectivo de coorte

observacional, no qual foram

Avaliar a prevaléncia dos fatores de

risco para o desenvolvimento de

e Controle glicémico inadequado: 84% dos

pacientes apresentavam HbAlc acima de 7%,
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de risco para seu

desenvolvimento

analisados prontuarios de 166
pacientes atendidos no servico
de Endocrinologia do Hospital
Universitario Professor Alberto
UFAL,

fevereiro e julho. A selecdo

Antunes da entre
incluiu pacientes com nefropatia
diabética, classificados
conforme niveis de albumindria

e proteindria.

nefropatia diabética em pacientes
atendidos em um ambulatério

especializado da UFAL.

sugerindo risco elevado de progressdo da
nefropatia e eventos cardiovasculares.
e Pressdo arterial descontrolada: 63% dos
pacientes nefropatas tinham niveis presséricos
elevados, incompativeis com os parametros da
VI Diretriz de Hipertensdo da Sociedade

Brasileira de Cardiologia.

Weise et al.,
2024

Programas

educacionais de
autogestdo do
diabetes: resultados
de um estudo
nacional de base
populacional  sobre
caracteristicas  dos
participantes,

classificagdo dos

programas e razfes
para a nao

participagao

dados da

nacional

Foram utilizados
pesquisa

"Conhecimento e necessidades
de informacdo sobre doencas —
Diabetes mellitus 2017", com
1.396

diagnosticados

participantes
com DM.
Destes, 394 participaram de
educacdo para a autogestdo da
diabetes (DSME), e 1.002 nunca

haviam participado do DSME.

Investigar quais fatores
sociodemogréficos estdo relacionados
e associados a doenga, além dos
motivos para ndo participacdo na
educacdo para a autogestio da
diabetes e como o0s participantes

avaliam as atividades.

Pessoas com DM eram mais propensas a
participar do DSME se tivessem escolaridade
média ou alta, fossem portadoras de DM,
estivessem em tratamento com insulina e
tivessem diabetes hd mais de cinco anos. Por
outro lado, pessoas com pré-diabetes eram
menos propensas a participar, pois ndo viam o

diabetes como um problema.

Fonte: Autores (2024)
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Educacdo em saude na prevencao da nefropatia diabética

A pesquisa identificou que o ND continua gerando um impacto relevante na
morbimortalidade, visto que, nos diabéticos estd associada a um risco de evolucao para
0 Obito 100 vezes maior comparado a populacdo ndo diabética e de 50 vezes se
comparado a pacientes diabéticos sem nefropatia instalada (ALVES, LIMA e
OLIVEIRA, 2011). O Brasil é o quarto pais com mais casos de DM em adultos no
mundo (14,3 milhdes de individuos); apenas no ano de 2015, ocorreram 130.700 mortes
(Moraes, et al., 2020).

Monitoramento e intervencdes preventivas na nefropatia diabética

O DM2 apresenta um carater insidioso, e isso permite que 0s pacientes sejam afetados
antes mesmo do diagndstico ser feito. Assim, quanto mais tardia a descoberta dessa patologia,
menor tera sido o controle glicémico e maior serd a chance de desenvolver complicagdes. Por
1SS0, 0 monitoramento eficaz e intervencdes preventivas, como o controle rigoroso da glicemia
e da pressdo arterial, sdo fundamentais para prevenir complicacbes microvasculares em
pacientes diabéticos tipo 2. Isso porque a hipertenséo arterial e a funcdo renal estdo intimamente
interligadas de acordo com a Sociedade Brasileira de Diabetes, e a combinacdo dos dois
apresenta alto risco de doenga cardiovascular (Silva, Ferreira e Pinho, 2017).

Apesar da importancia do controle precoce, a maioria dos pacientes com DM2 tem
conhecimento insuficiente sobre sinais, sintomas, fatores de risco e irreversibilidade de DRC.
O desconhecimento sobre a DRC faz com que os pacientes subestimem a importancia de
procurar um meédico, atrasando o diagnostico e tratamento. Isso ressalta a necessidade de
educacdo em saude para melhorar o entendimento e as habilidades preventivas (Albuquerque
etal., 2022).

Corroborando os resultados da pesquisa de Albuquerque et al. (2022), um estudo
transversal realizado por Badran et al. (2023) mostrou que apenas 41,5% dos pacientes sabiam
que a DRC é irreversivel. Tal conhecimento estava atrelado ao perfil de pacientes com
caracteristicas como indice de Massa Corporal (IMC) normal, ser residente urbano e alto nivel
educacional. Dessa forma, esses dados enfatizam a importancia de intervengdes educativas
direcionadas, com o intuito de aumentar o conhecimento sobre a prevencdo da DRC, dado que
a maioria dos pacientes tem suposic¢Ges incorretas acerca do acometimento renal. Além disso,
a prevaléncia de DM2 mundialmente tem aumentado, com consequentes agravamentos das

condicdes clinicas (Badran et al., 2023).
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Epidemiologia e impacto global da diabetes e da nefropatia diabética

O aumento significativo das internacGes hospitalares devido as complicagdes do
diabetes reflete a crescente incidéncia e prevaléncia dessa doenca em ambito mundial. Esse
cendrio aumenta a demanda por hospitalizacdo, muitas vezes relacionada a quadros
descompensados e/ou de complicagdes agudas e cronicas, demonstrando a importancia de
intervencdes preventivas, particularmente na atencdo primaria, para evitar a nefropatia
diabética, uma das principais causas que levam os pacientes, portadores de DM2, a ficarem
hospitalizados (Costa et al., 2023).

Diante do crescimento global da carga de diabetes, incluindo suas consequéncias renais,
projecBes futuras indicam uma escalada alarmante no nimero de casos. Em resposta a essa
previsdo, a manutencdo de niveis adequados de glicemia é de extrema importancia na historia
natural da nefropatia diabética tendo influéncia no aparecimento da albumindria e em menor
grau na progressdo do quadro renal. Somando-se a isso, a persisténcia de niveis glicémicos
elevados pode ser responsabilizada pelo aparecimento de lesdes vasculares e consequente
aumento da predisposicdo a eventos cardiovasculares. Logo, seu controle deve ser encarado
como uma das pedras fundamentais do tratamento do DM de modo a prevenir o aparecimento
e controlar suas complicacBes. Tendo em vista que a promoc¢édo de um estilo de vida saudavel
associado a monitorizacdo tem como efeito reduzir e/ou prevenir a albumindria e a progressao
do dano renal, além de proporcionar beneficios cardiovasculares (Alves, Lima e Oliveira,
2011).

Outrossim, resultados de programas de autogerenciamento do diabetes evidenciaram
que os participantes apresentaram melhorias no estilo de vida e comportamentais, corroborando
a eficacia da educacdo no controle metabdlico da doenca e na prevencdo de complicacbes
renais. Esses achados reforcam a necessidade de expandir essas abordagens como um

componente indispensavel do tratamento (Weise et al., 2024).

Estudos experimentais e tratamento da nefropatia diabética

O uso da cistatina C foi destacado como uma forma mais precisa de estimar a taxa de
filtracdo glomerular em pacientes com nefropatia diabética, superando os métodos tradicionais.
Por ser uma proteina de baixo peso molecular e um inibidor endogena de cisteina proteinase,

ela apresenta alta correlacdo com a TFG. Essa correlacdo é independentemente das condi¢fes
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inflamatdrias, massa muscular, sexo, composi¢do corporal e idade. Entretanto, evidencia-se que
diferentes métodos de referéncia utilizados como taxa de filtracdo glomerular medida (TFGm)
podem causar distintos resultados. Sendo assim, estudos de coorte mais extensos com mais
participantes sdo necessarios para o uso generalizado dessa biomolécula na avaliacéo de funcéo
renal em pacientes diabéticos (Akpinar et al., 2021).

Além de avancos biomoleculares, outras abordagens terapéuticas estdo sendo
investigadas. O extrato da planta Acacia senegal (AS) mostrou efeitos protetores na estrutura
renal de ratos com nefropatia diabética (ND), sugerindo potencial para novas abordagens
terapéuticas. Sessenta ratos albinos machos foram divididos aleatoriamente em seis grupos:
controle, controle de AS, diabético néo tratado, diabético tratado com insulina, diabético tratado
com hipoglicemiante e diabético com insulina e AS combinados. O exame ultrassonografico
do tecido de ratos renais revelou melhora das células endoteliais e das capsulas glomerulares,
principalmente com o grupo tratado combinado, demonstrando a protecdo contra o
desenvolvimento de ND. Mais estudos sdo necessarios em humanos como um potencial
adjuvante de linha para usar AS com insulina para protecéo renal contra o desenvolvimento de
nefropatia diabética- (Bashir et al., 2022).

Paralelamente a esses esforcos terapéuticos, a prevencdo também desempenha um papel
relevante na reducédo do impacto dessa patologia. Os jovens latinos sdo desproporcionalmente
afetados pelo pré-diabetes e DM 2. A intervencao no estilo de vida, o qual envolve a adogéo de
habitos alimentares saudaveis, pratica regular de exercicios fisicos e monitoramento constante
da glicemia, é a abordagem de primeira linha para prevenir ou retardar o DM2 entre adultos
nessa condicdo. Estudos como o de Pefia et al. (2022) demonstraram ser eficazes na reducao
dos fatores de risco e na melhora da qualidade de vida. Os presentes estudos mostraram que 79
jovens pré-diabéticos foram randomizados para intervencao no estilo de vida (INT), incluindo
exercicios regulares e educacdo nutricional. Aos 6 meses, o INT levou a reducdes significativas
na média (EP) da glicose de 2 horas (linha de base: 144 mg/dL; 6 meses: 132 mg/dL) e aumentos
na média da sensibilidade a insulina. De maneira a enfatizar os esforcos de preven¢ao do DM2
para jovens de alto risco com pré-diabetes e, a fim de minimizar complica¢des e demandas

futuras, ressalta-se a importancia da educacdo em salde (Pefia et al., 2022).
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Eficacia das intervencdes educativas no controle e prevencdo da nefropatia

diabética

Intervencdes educativas, como programas de orientagéo sobre autocontrole glicémico,
alimentacdo saudavel, pratica de exercicios fisicos e monitoramento da saude renal,
demonstram melhorar o conhecimento dos pacientes sobre o diabetes e suas complicacgdes, o
que é essencial para a prevencdo de complicacBes renais. Estudos como o de Khader et al.
(2021) e Badran et al. (2023) mostram que o conhecimento limitado sobre a irreversibilidade
da DRC em pacientes com DM2 pode ser superado com programas educacionais focados. A
educacdo sobre a importancia do controle glicémico, do estilo de vida saudavel e da reducéo de
fatores de risco, como o tabagismo, tem impacto direto na preven¢do da nefropatia diabética.

De forma complementar, um estudo publicado por Pefia et al. (2022) identificou que
programas de prevencédo e educagdo sobre diabetes podem melhorar a qualidade de vida e
reduzir os fatores de risco entre jovens com pré-diabetes, o que pode ser estendido para adultos
com DMZ2. Isso, porque o0 autocuidado, com énfase na adesdo ao tratamento medicamentoso,
controle da presséo arterial e glicemia, tem sido apontado como um fator essencial para evitar
0 agravamento das complicagdes renais (Santos, et al., 2015).

Como a diabetes é incuravel, a prevencdo primaria, com o incentivo pela busca de
melhores habitos de vida e realizacdo de exames periodicamente, é o melhor tratamento (Silva,
Ferreira e Pinho, 2017). Ademais, complicacdes do DM2, como a DRC, podem ser prevenidas
ou sua progressao pode ser retardada usando uma estratégia de trés niveis. O primeiro nivel, que
é a prevencao primaria, inclui educacao publica e fatores de risco modificados. O segundo nivel,
prevencdo secundaria, inclui triagem e retardamento da progressdo da doenca. O terceiro nivel,
prevencao terciaria, inclui o gerenciamento ideal de pacientes com DRC (Muzy et al., 2021).

A educacdo em salde, portanto, € fundamental para capacitar os pacientes no controle
do diabetes. De acordo com revis@es cientificas, como Pefia et al. (2022), Khader et al. (2021)
e Badran et al. (2023), a adesdo a programas educativos melhora a manutencao dos niveis de
glicemia e pressédo arterial dentro das metas terapéuticas, reduzindo assim o risco de
complicagdes microvasculares, incluindo as renais. Além disso, estudos como o de Shubrook
et al. (2021) destacam que a gestdo multidisciplinar, associada a educagdo do paciente, melhora

os resultados de saude e retarda a progressao da DRC.
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CONSIDERACOES FINAIS

Um maior nimero ou combinacdo de complicacGes por DM pode levar ao impacto
negativo na qualidade de vida, perda da funcionalidade, da independéncia e aumentar o risco de
morte, observando uma dificuldade no acesso, continuidade e integralidade do cuidado nos
servicos de saude. Alias, evidenciou-se que a ocorréncia de complicacGes pela DM é impactante
no Brasil e se distribui de forma desigual, apresentando maiores magnitudes entre os individuos
com menor renda e escolaridade.

Considerando a demanda para os servicos de saude ocasionada pelo aumento na
prevaléncia de DM e suas complicacdes, faz-se necessario acbes de prevencdo primaria para
essa populacdo, como monitoramento rigoroso da glicemia, acompanhamento multiprofissional,
adesdo a terapia medicamentosa, pratica de exercicios fisicos e acompanhamento alimentar,
além da participacdo ativa da familia no tratamento da doenga e um vinculo mais estreito com a
unidade de satde. Embora ja existam politicas publicas, é fundamental a realizacao de pesquisas
que busquem a eficacia de intervengdes educativas na reducdo de complicacdes diabético-
metabdlicas, a fim de aprimorar essas acOes, atendendo as necessidades dessa populacdo e
garantindo a eficacia das estratégias de satide implementadas.

As intervencdes educativas sdo eficazes para a conscientizacdo dos pacientes e de sua
rede de apoio, na reducdo de complicacdes diabéticas metabolicas, principalmente relacionadas
aos rins, em adultos com DM2. Essas intervengdes, que incluem educacdo sobre controle
glicémico, pressao arterial, perfil lipidico, alimentacdo saudavel, atividade fisica e uso adequado
de medicamentos, capacitam 0s pacientes a tomarem decisdes informadas sobre seu
autocuidado. No entanto, é relevante integrar essas intervengdes a um plano de cuidados
multidisciplinar e garantir acesso a servigos de salde adequados para garantir resultados a longo
prazo.

As Redes de Atencdo a Salude sdo fundamentais para garantir uma abordagem integral
do paciente, uma vez que conecta os diferentes niveis de atencdo. Os agentes comunitarios de
saude (ACS) na busca ativa pelos pacientes para 0 acompanhamento permanente, 0s médicos
abordando as terapias medicamentosas necessarias, mudancas de habitos e exames laboratoriais
periodicos_para manutengdo, juntamente com ajuda de outros profissionais como nutricionistas

e endocrinologistas para a manutencao e estabilizag&o do paciente.
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As limitacbes do estudo incluiram a ndo avaliacdo da influéncia de fatores
socioecondmicos para as medidas de educacdo em saude pelos manuscritos que compuseram a
amostra desse trabalho. Assim, para pesquisas futuras, sugere-se que seja explorado como os
fatores de interseccdo entre género, classe e raca e 0 acesso aos servigos de satde influenciam

as intervencgdes educativas em diabetes.
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Educacdo em saude na prevencao da nefropatia diabética
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