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O diabetes mellitus, quando nédo controlado adequadamente, pode progredir, elevando o risco para o
desenvolvimento de complicagbes como dislipidemias, nefropatias, complicagdes macro e
microvasculares, assim como, o desenvolvimento de anemias mediadas principalmente por um
quadro inflamatério. Dessa forma, o presente estudo teve como objetivo avaliar a incidéncia de
anemia e alteraces em marcadores inflamatdrios numa populacdo de pacientes diabéticos. Os
pacientes anémicos da amostra apresentaram anemias normociticas e normocrémicas, além de todos
estes pacientes apresentarem velocidade de hemossedimentacdo elevada. Associando-se estas
caracteristicas pode-se inferir que a anemia encontrada nos pacientes diabéticos € de carater
inflamatorio.

Introducéo

O Diabetes Mellitus (DM) é uma doenca metabolica de grande repercussdo mundial. Dados
epidemiol6gicos mostram que em 2010 foram 285 milhdes de individuos acometidos com a doenca
no mundo e estima-se que no ano de 2030 tenhamos cerca 440 milhdes de diabéticos (SHAW et al.,
2010).0 Diabetes Mellitus (DM) pode ser classificado em dois tipos predominantes, 0 DM tipo 1
(DM1), definido pela destruicdo das células beta-pancreaticas e auséncia de insulina enddgena, e o
DM tipo 2 (DM2), caracterizado por um quadro de resisténcia insulinica, geralmente associado com
a obesidade. Tanto a DM1 quanto a DM2 sdo caracterizados por um quadro de hiperglicemia. A
resisténcia insulinica reduz a tolerancia a glicose especialmente nas células musculares e adipdcitos,
nos quais a captacdo de glicose é insulino dependente. Isto gera acimulo de glicose na circulacéo e
consequentemente, um quadro hiperglicémico, gerando desequilibrio homeostatico celular e
sistémico (HECK et al., 2015).

O diabetes mellitus, quando nédo controlado adequadamente, pode progredir, elevando o risco para o
desenvolvimento de complicagdes como dislipidemias, nefropatias, complicagdes macro e
microvasculares, assim como, o desenvolvimento de anemias mediadas principalmente por um
quadro inflamat6rio (ANGELOUSI et al., 2014; MARTINEZ-PEREZ et al., 2013).
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Diversos estudos descrevem que a hiperglicemia apresenta uma relacdo direta com o
desenvolvimento de um quadro inflamatério demonstrado através do aumento na expressdo das
citocinas pro-inflamatdrias como a IL — 6, o TNF-alfa e 0 NFkB. A elevacdo das citocinas pro-
inflamatorias exerce papel fundamental na resisténcia insulinica, induz ao aparecimento das
complicacdes diabéticas cardiovasculares, micro e macro vasculares, nefropatias e as anemias.
Através do aumento, principalmente, da IL -6, ocorre um efeito antieritropoético, uma vez que esta
citocina altera a sensibilidade das células progenitoras a eritropoetina (fator de crescimento
eritréide) e ainda promove apoptose de eritroblastos imaturos provocando uma diminuicdo no
numero de eritrcitos circulantes e, consequentemente, gerando a reducdo da hemoglobina
circulante (FAVA et al., 2001; JHA et al., 2013; IOANNIDIS et al., 2014).

A anemia tem o potencial de afetar adversamente a saude de pacientes com diabetes em inimeras
maneiras, desde uma sensacdo de cansaco, estagnacao, assim como uma diminuicdo na capacidade
de trabalho e afetando sua vida social e sexual (ANDRES et al., 2013). A anemia associada ao
paciente diabético esta relacionada com uma reducdo na capacidade fisica, aumento na incidéncia
de doencas vasculares, menor qualidade de vida e maior indice de mortalidade ao diabético (PRICE
etal., 2013).

Dessa forma, o presente estudo teve como objetivo avaliar a incidéncia de anemia e alteragdes em
marcadores inflamatorios numa populacéo de pacientes diabéticos.

Metodologia

A pesquisa caracterizou-se como um estudo de carater retrospectivo descritivo analitico, avaliando
as alteracOes nos exames laboratoriais, pressdo arterial, indice de massa corporal e a medicacdo em
pacientes diabéticos tipo Il e/ou hipertensos que encontravam-se sob acompanhamento nos
programas das equipes de estratégia da satde da familia do municipio de Santo Angelo, interior do
estado do Rio Grande do Sul.

Foram realizadas entrevistas com os pacientes nos postos de Estratégia de Saude da Familia da
cidade de Santo Angelo/RS, durante as atividades dos grupos de diabéticos e hipertensos.
Posteriormente, em consonancia com as avaliacBes médicas foram realizadas coletas de sangue no
Laboratdrio Escola de Biomedicina da CNEC-IESA no municipio de Santo Angelo e também foi
aplicado dois questionarios, um de qualidade de vida (SF-36) e outro questionario sobre a
alimentacdo. As atividades foram realizadas mediante autorizacdo das partes (Secretaria Municipal
de Salde, CNEC-IESA e pelos profissionais das equipes de salde) e a partir da assinatura do termo
de consentimento livre esclarecido assinado pelo paciente e termo de sigilo dos pesquisadores e
profissionais da saude que colaboraram na pesquisa. Todo o estudo foi realizado respeitando todos
0sS preceitos éticos, tendo o projeto de pesquisa seguido a lei 466/2012 CONEP e enviando o projeto
ao comité de ética em pesquisa da rede CNEC.

Os dados foram processados no software Microsoft Excel, sendo realizada uma analise descritiva
com média * desvio padrdo, frequéncia relativa e absoluta. Para variaveis paramétricas foi utilizado
o0 teste T (Student), para as ndo paramétricas o teste U (Mann Whitney) para comparacdo entre as
médias. Foi considerado significativo valores de p<=0,05.

Resultados e Discussao
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A amostra avaliada foi composta por 90 pacientes com idade média de 64,8 + 0,70 anos, dos quais,
17 (18,9%) eram homens e 73 (81,1%) mulheres. Na avaliacdo da amostra dos 90 pacientes,
observou-se niveis médios de glicemia de jejum de 122mg/dL + 25,54 mg/dL, média de
circunferéncia abdominal de 94,74 + 10,43cm e IMC de 28,82 + 1,53Kg/m2. Quando avaliados
separados por género 0s homens apresentaram em media 64,3 = 2,68 anos, niveis de glicose em
jejum 141 £ 22,62 mg/dL, com circunferéncia abdominal e IMC de 90,77 + 16,22cm e 27,8 £
1,27Kg/m?, respectivamente. As mulheres com idade de 65,3 + 5,69 anos, niveis de glicose 103+
0,70 mg/dL, circunferéncia abdominal de 98,71 + 0,29cm e IMC 29,84 + 1,13Kg/m?.

Quando avaliados separadamente por géneros foram considerados anémicos 0os homens com niveis
de hemoglobina inferiores a 13 g/dL e para mulheres valores inferiores a 12 g/dL. Em relagdo a
populacdo masculina avaliada foram encontrados 4 (23,53%) homens que apresentavam
hemoglobina inferior a 13g/dL, média de glicemia de jejum 125 + 47,59 mg/dL e média de
Velocidade de Hemossedimentacao (VHS) 27,75 £ 2,21mm/12h, circunferéncia abdominal 102,25 +
9,64cm e IMC 26,9 + 4,80Kg/m2. Ja em relacdo a populacdo feminina encontrou-se 8 (10,96%)
mulheres com hemoglobina inferior a 12g/dL, com média de glicemia em jejum 102 + 27,66 mg/dL
e média de VHS 25,5 + 12,91mm/1%, circunferéncia abdominal 98,5cm e IMC de 29,04 +
6,81Kg/m2 (figura 1).

Figura 1: Resultado da avaliagdo dos pacientes diabeticos andmicos @ nao angmicos
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ANEMRCOS

Fonte: Dados obtidos da pesquisa

Avaliando-se mais os resultados obtidos observou-se uma maior incidéncia de anemias nos homens,
no entanto, esse valor ndo tem uma grande representatividade em funcdo da populagdo masculina
ser reduzida. Mas cabe destacar, que mesmo sendo uma populacdo reduzida, os homens que
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anémicos também apresentavam valores de circunferéncia abdominal e velocidade de
hemossedimentacdo mais elevados. J& no género feminino as mulheres anémicas apresentaram uma
idade média, significativamente mais elevada, cerca de 10 anos a mais que as pacientes diabéticas
ndo anémicas. Assim como 0s homens anémicos, as mulheres anémicas apresentaram valores de
velocidade de hemossedimentacdo mais elevados. Dessa forma, encontrou-se uma associagdo
significativa entre anemia em diabéticos com aumento na velocidade de hemossedimentago.

Os pacientes anémicos da amostra apresentaram anemias normociticas e normocrémicas, além de
todos estes pacientes apresentarem velocidade de hemossedimentacéo elevada. Associando-se estas
caracteristicas pode-se inferir que a anemia encontrada nos pacientes diabéticos € de carater
inflamatorio. No entanto, ndo foi observada uma relacdo significativa entre anemia com
hiperglicemia, mas sim uma associacdo significativa entre anemia e velocidade de
hemossedimentacdo em ambos o0s géneros. O VHS é uma exame de carater inespecifico, mas muito
atil para monitorar e auxiliar no diagndstico do doencas inflamatorias.

O diabetes mellitus, devido ao seu carater hiperglicémico, é uma doenca inflamatéria. A
hiperglicemia apresenta uma relacdo direta com o desenvolvimento de um quadro inflamatorio
demonstrado através do aumento na expressao das citocinas pro-inflamatorias como a IL-6 e TNF-
alfa (ANGELOUSI et al., 2014; MARTINEZ — PEREZ et al., 2013), o que associa-se a fortemente
aos valores elevados da velocidade de hemossedimentacdo em diabéticos que apresentam maior
descontrole glicémico, maior tempo de doenca ou a presenca de outras comorbidades associadas.

A meia-vida eritroide é anormal em pacientes diabéticos, isto é devido a severidade da patologia
gue apresenta um impacto na viabilidade eritréide, tais como aumento do estresse osmético,
promovendo a uma reducdo no tempo de circulagdo dos eritrocitos (DICOW et al., 2002). O
aumento do estresse osmotico é consequéncia do acimulo de sorbitol e diminuicdo da atividade da
Na+ K+ATPase. O resultado anormal da composicéo lipidica interfere com o controle do volume
eritroide e reduz a fluidez da membrana, aumentando, portanto, o risco do sequestro de eritrocitos
na microcirculacdo do sistema reticulo endotelial, diminuindo a meia vida eritroide (DICOV et al.,
2002).

Andrews e Arredondo (2012) determinaram a presenca de anemia em pacientes diabéticos tipo 2
obesos e avaliaram a expressao de genes relacionados com a inflamacéo e resposta imune. Nos seus
resultados observou-se que 0s pacientes diabéticos apresentavam maior expressdo de citocinas pro-
inflamatdrias, ja os diabéticos com anemia apresentaram uma expressdo de citocinas, ainda maior,
do que no grupo dos pacientes somente diabéticos. Nos pacientes anémicos comprovou-se um
aumento na producdo de IL-6, assim como a atividade de células B, o que reforga a relagéo entre
IL-6 e acdo antieritropoética. Além disso, os pacientes diabéticos e anémicos apresentavam altos
indices de proteina c reativa ultrasenssivel e ferritina, no entanto possuiam baixos indices de ferro,
comprovando que as elevacbes de ferritina eram provocadas devido ao processo inflamatdrio
crbnico presente no diabetes.

Além disso, estudos apontam que, quanto maior o tempo da doenca e/ou o descontrole glicémico,
mais elevado sera o processo inflamatério (ANGELOUSI et al., 2014;: MARTINEZ — PEREZ et al.,
2013). Os resultados dos exames laboratoriais de VHS elevados nos diabéticos sdo uma
comprovacao do processo inflamatorio na doenca diabética, assim como a anemia que apresenta-se,
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dessa forma, como uma comorbidade associada ao diabetes que atua reduzindo qualidade e a
expectativa de vida desses pacientes.

O paciente com DM, em particular tipo 2 (DM2), enfrenta diversas dificuldades de ajustamento, as
quais podem afetar a apreciacdo subjetiva que faz de sua condi¢do de vida, de acordo com o estagio
de desenvolvimento das complicacGes relacionadas a doenca. Além disso, € uma condicdo cronica
que persiste por toda a vida e que, algumas vezes, vem acompanhada de outras comorbidades. As
complicacBes agudas, decorrentes do DM, também exercem impacto direto sobre a QV, pois
aumentam a predisposi¢do a transtornos depressivos e de ansiedade, interferem nas relagdes de
trabalho, no desempenho de tarefas domiciliares e escolares, bem como na prépria independéncia.
(FARIA, et al., 2013)

Avaliando ainda a qualidade de vida desses pacientes, que também foram estratificados por género
e utilizou-se os niveis de hemoglobina para diferenciar anémicos e ndo anémicos. A amostra
avaliada foi composta por 90 pacientes com idade média de 64,8 £ 0,70 anos, dos quais, 17 (18,9%)
eram homens e 73 (81,1%) mulheres. Onde verificou-se os niveis médios da capacidade funcional
foram de 40,83% %30,51 para anémicos e 55,56 +31,34 para ndo anémicos, limitacdo por aspecto
fisico de 37,50 + 37,69 para anémicos e 39,63 +42,63 para 0s pacientes ndo anémicos, o aspecto de
dor em pacientes anémicos ficou em torno de 36,68 +20,50 e para 0s pacientes ndo anémicos 52,39
124,13, o estado geral de saude para os pacientes anémicos nos mostrou valores de 51,33 +13,11 e
0s ndo anémicos 49,59 +18,36, vitalidade 50,00 +23,35 para anémicos e 61,08 £23,75 para nao
anémicos, a avaliag@o os aspectos sociais dos pacientes anémicos nos mostra 59,09 +26,86 e 73,68
+26,15 para pacientes ndo anémicos, limitacdo por aspecto emocional dos pacientes com anemia
ficou em 44,44 +4569 e 56,40 46,37 e por ultimo a saude mental também foi avaliada pelo
questionario SF-36 que nos mostrou 62,18 +22,37 para anémicos e 61,54 +21,59 para nao
anémicos. (figura 2)
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Concluséo

Os resultados desse estudo confirmam a literatura cientifica, na qual descreve-se a forte relagdo
existente entre a hiperglicemia e a inflamacdo. Neste estudo, encontrou-se uma significativa
associacdo entre diabéticos anémicos com resultados elevados da velocidade de
hemossedimentacdo. Todos os parametros eritroides dos pacientes anémicos permitiram também a
classificacdo da anemia como sendo de uma doenca crénica. Além de verificarmos apos analise dos
relatrios de qualidade de vida que o paciente diabético com anemia, tem uma qualidade de vida
inferior aos pacientes diabéticos ndo anémicos, principalmente na sua capacidade funcional,
limitacdo por aspecto fisico, dor, vitalidade e aspectos sociais.

Palavras Chave

Hiperglicemia; Inflamag&o; Hemoglobina.
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