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Resumo

Introdugdo: O controle rigido da concentra¢do sanguinea de glicose previne o surgimento ¢ a
progressdo de complicagdes microvasculares relacionadas ao diabetes mellitus tipo 2 (DM2).
Objetivos: O objetivo deste estudo foi avaliar a frequéncia de pacientes com DM?2 atendidos
na atengio primaria a saude (APS) do Sistema Unico de Satde (SUS) que apresentam controle
glicémico adequado. Materiais e métodos: Foi realizado um estudo transversal, com duragdo
de cinco meses, na APS do SUS dos municipios de Bernardino de Campos e Salto Grande, SP.
Os critérios de inclusdo foram: diagnoéstico médico de DM2, idade > 18 anos, ter realizado
exames de glicemia de jejum e hemoglobina glicada (HbA1c) ha menos de 12 meses da coleta
de dados, ser atendido nas unidades de satide do estudo. Resultados: 1313 pacientes possuiam
idade > 18 anos, e diagnostico médico de DM2; entretanto, 547 destes pacientes tinha realizado
exame de glicemia de jejum e HbAlc ha mais de 12 meses da coleta de dados, e
consequentemente, ndo atenderam a todos os critérios de inclusdo. Seiscentos e trés pacientes
atenderam a todos os critérios de inclusdo e aceitaram participar do estudo. Foi verificado que
190 pacientes (31,5%) apresentaram glicemia de jejum e HbAlc dentro da meta recomendada
pelas diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD). Conclusdes: Os resultados
mostraram que numero elevado de pacientes com DM2 ndo alcanga controle glicémico
adequado, e ndo realiza exames de glicemia de jejum e HbAlc na frequéncia recomendada
pela SBD, sendo necessario a adogdo de novas estratégias para mudar este cenario.
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Abstract

Introduction: Strict control of blood glucose concentration prevents the onset and progression
of microvascular complications related to type 2 diabetes mellitus (DM2). Objectives: The aim
of this study was to evaluate the frequency of patients with DM2 treated in primary health care
(PHC) of the Unified Health System (UHS) who have adequate glycemic control. Materials
and methods: A cross-sectional study was carried out, lasting five months, in the PHC of the
SUS in the municipalities of Bernardino de Campos and Salto Grande, SP. Inclusion criteria
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this scenario.

Introduciao

As complicagdes cronicas do
diabetes mellitus tipo 2 (DM2) sdo
divididas em complicagdes microvasculares
e complicagdes macrovasculares. As
complicacdes microvasculares do DM2 sdo
retinopatia diabética, nefropatia diabética e
neuropatia diabética. '** No Brasil 5,5%
dos pacientes com DM2 apresentam
retinopatia diabética, 6,9% apresentam
nefropatia diabética, e 11,4% apresentam
neuropatia diabética.*

Ensaios clinicos controlados de
longa duragdo mostraram de maneira
conclusiva que a principal maneira de
prevenir o surgimento e a progressao das
complicacdes microvasculares do DM2 ¢ o
controle glicémico intenso.
Adicionalmente, o controle glicémico
intenso pode reverter a gravidade da(s)
complicac¢do(des) microvascular(es) que o
paciente apresen‘[a.l’5 6,3

E de extrema importancia para os
servicos de saude saber a frequéncia de
pacientes que ndo atingem controle
glicémico adequado, porque isto possibilita
avaliar a efetividade do cuidado prestado
para estes pacientes, € se existe a
necessidade da adoc¢do de novas estratégias
e politicas de saude. Entretanto, a maioria
dos estudos realizados no Brasil que
avaliaram o controle glicémico de pacientes
com DM2 foi realizada em ambulatorios de
universidades ou clinicas privadas. E os
estudos realizados em unidades de satide da

were: medical diagnosis of DM2, age > 18 years, having performed fasting blood glucose and
glycated hemoglobin (HbAlc) tests less than 12 months before data collection, being treated
at the study health units. Results: 1313 patients were aged > 18 years and had a medical
diagnosis of DM2; however, 547 of these patients had undergone fasting blood glucose and
HbA 1c tests more than 12 months before data collection, and consequently, did not meet all
inclusion criteria. Six hundred and three patients met all inclusion criteria and agreed to
participate in the study. It was found that 190 patients (31.5%) had fasting blood glucose and
HbA1c within the target recommended by the guidelines of the Brazilian Society of Diabetes
(SBD). Conclusions:The results showed that a large number of patients with DM2 do not
achieve adequate glycemic control, and do not perform fasting blood glucose and HbA ¢ tests
at the frequency recommended by the SBD, requiring the adoption of new strategies to change

Keywords: diabetes mellitus type 2, glycemic control

aten¢do primadria a saide (APS) do Sistema
Unico de Saude (SUS), que é o local onde a
maioria da populagdo brasileira com DM2 ¢
acompanhada, foram conduzidos em
municipios de grande porte (populacio >
200 mil habitantes), sendo que 67,7% dos
municipios brasileiros apresentam
populagdo < 20 mil habitantes.” O tamanho
dos municipios influéncia diretamente em
muitas varidveis que podem interferir no
controle glicémico como estrutura dos
servicos de saude, nimero de profissionais
de satde por habitantes, acesso a espagos
para pratica de atividade fisica, entre outros.

Neste sentido, este estudo teve como
objetivo avaliar a frequéncia de pacientes de
com DM2 atendidos na APS do SUS, em
municipios com populacio < 20 mil
habitantes, que alcangam  controle
glicémico adequado.

Materiais e Métodos

Foi realizado um estudo transversal,
no periodo de junho a outubro de 2022, em
unidades da APS do SUS dos municipios de
Bernardino de Campos e Salto Grande,
estado de Sao Paulo. Bernardino de Campos
apresenta 11.158 habitantes e trés unidades
de satde da APS, enquanto Salto Grande
possui 9.364 habitantes e trés unidades de
saude da APS. Este projeto foi aprovado
pelo comité de ética em pesquisa
envolvendo seres humanos da Faculdade de
Medicina de Marilia sob CAAE n°
57855722.1.0000.5413.
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Os critérios de inclusdo foram:
pacientes com diagnostico médico de DM2,
idade > 18 anos, que realizaram exame de
glicemia de jejum e hemoglobina glicada
(HbA1c) hd menos de 12 meses da data de
coleta dos dados, que sdo atendidos e
cadastrados nas unidades de satde da APS
destes municipios.

A identificagdo dos pacientes que
atendem aos critérios de inclusdo foi
realizada utilizando o prontuério eletronico
do cidaddo. A equipe de pesquisa visitou o
domicilio de todos os pacientes elegiveis e
os convidou para participar do estudo.
Foram coletadas informagdes demograficas
(idade, sexo, escolaridade), clinicas
(doengas que apresentam) e terapéuticas
dos pacientes (medicamentos que utilizam).

A definicdo da meta adequada de
glicemia de jejum e HbAlc foi analisada
individualmente para cada paciente,

Controle glicémico de pacientes com Diabetes tipo 2
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seguindo os critérios recomendados pela
diretriz da Sociedade Brasileira de Diabetes
(SBD).?

Para avaliacdo da prevaléncia dos
pacientes com DM?2 que alcancaram a meta
apropriada de glicemia de jejum e HbAlc
foi utilizada estatistica descritiva.

Resultados

Um total de 1313 pacientes possuia
idade > 18 anos, e diagndstico médico de
DM2; entretanto, mais de 40% dos
pacientes (547 pacientes; 41,6%) tinha
realizado exame de glicemia de jejum e
HbAlc ha mais de 12 meses, ¢
consequentemente, ndo atenderam a todos
os critérios de inclusdo. A tabela 1 descreve
a data de realizacdo do ultimo exame de
glicemia de jejum e HbAlc de cada destes
pacientes excluidos.

Tabela 1. Data da realizag¢@o do ultimo exame de glicemia de jejum e hemoglobina glicada dos pacientes excluidos.

N = 547.
Periodo de tempo Resultado
13 — 24 meses antes do inicio do estudo, n (%) 371 (67,8)
25 — 36 meses antes do inicio do estudo, n (%) 127 (23,2)
> 36 meses antes do inicio do estudo, n (%) 49 (9,0)

Setecentos e sessenta e seis pacientes atenderam todos critérios de inclusdo do estudo;
e 603 destes pacientes aceitaram participar do estudo. Na tabela 2 estdo descritas as
caracteristicas demograficas, clinicas e terapéuticas dos pacientes.

Tabela 2. Caracteristicas demogréficas, clinicas e terap€uticas da populagdo estudada. N = 603.

Variavel Resultado
Idade, média (DP) anos 63,1 (2,5)
Sexo feminino, n (%) 380 (63,0)
Escolaridade, n (%)
e  Ensino fundamental incompleto 211 (35,0)
e  Ensino fundamental completo 392 (65,0)
Doengas que apresentam, n (%)
e Hipertensdo arterial 407 (67,5)
e Hipercolesterolemia isolada 338 (56,0)
e  Obesidade 319 (52,9)
Doengas que apresentam, média (DP) 3,6 (0,8)
Medicamentos que utilizam, n (%)
e  Metformina 594 (98,5)
e Glibenclamida 456 (75,6)
e Losartana 444 (73,6)
e Hidroclorotiazida 371 (61,5)
e Anlodipino 343 (56,9)
e Sinvastatina 330 (54,7)
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Variavel

Resultado

Medicamentos que utilizam, média (DP)

4.2 (0.5)

Na tabela 3 estd descrita a
prevaléncia de pacientes com DM2 que
alcancaram a meta de glicemia de jejum
e/ou de HbAlc. Mais de 60% dos pacientes

ndo alcangou a meta de nenhuma das
variaveis analisadas, e apenas 31,5% dos
pacientes alcangou a meta de glicemia de
jejum e hemoglobina glicada.

Tabela 3. Prevaléncia de pacientes com diabetes mellitus tipo 2 que alcangaram a meta de pressdo arterial e de

hemoglobina glicada. N = 603.

Variavel Resultado
Pacientes que alcangaram meta de glicemia de jejum e HbAlc, n (%) 190 (31,5)
Pacientes que alcangaram apenas a meta de glicemia de jejum, n (%) 15(2,9)
Pacientes que alcangaram apenas a meta de HbAlc, n (%) 13(2,2)
Pacientes que ndo alcangaram meta de glicemia de jejum e HbAlc, n (%) 385 (63,8)

HbAlc: hemoglobina glicada.

Discussao

Este ¢ um dos primeiros estudos que
avaliou a frequéncia de pacientes com DM2
atendidos na APS do SUS, em municipios
com populacdo < 20 mil habitantes, que
atingem controle glicémico adequado. Foi
verificado que apenas 31,5% dos pacientes
atingiram controle adequado da glicemia de
jejum e da HbAlc; e mais de 40% dos
pacientes com DM2 ndo realizaram exame
de glicemia de jejum e HbAlc nos tltimos
12 meses. Os resultados encontrados
demonstraram que as estratégias adotadas
no acompanhamento dos pacientes com
DM2 ndo estdo sendo efetivas para o
controle glicémico adequado, € que os
exames de glicemia de jejum e HbAlc ndo
estdo sendo realizados na frequéncia
recomendada pelas diretrizes da Sociedade
Brasileira de Diabetes.

Estudo multicéntrico realizado em
cidades de todas as regides do Brasil
verificou que apenas 26% dos pacientes
com DM2 atendidos (n = 5750) na APS do
SUS apresentaram HbAlc < 7,0%. Este
estudo foi realizado em cidades populosas
(Porto Alegre, Curitiba, Sao Paulo, Cotia,
Campinas, Belo Horizonte, Rio de Janeiro,
Brasilia, Taquatinga, Fortaleza, Recife,
Salvador, Belém e Manaus).® Muitas destas
cidades apresentam mais de um milhdo de

habitantes, e ndo representam o tamanho
populacional da maioria dos municipios
brasileiros.

Em estudo realizado no municipio
de Caxias do Sul foi verificado que a
maioria dos pacientes com DM2 ndo
alcancaram controle glicémico adequado
independentemente do local onde eram
acompanhados (21,2% dos pacientes
atendidos em ambulatério universitario
conveniado ao SUS apresentaram HbAlc <
7,0%, e 25,0% dos pacientes atendidos no
sistema privado apresentaram HbAlc <
7,0%).°

Estudo transversal realizado em
nove paises da América Latina (Argentina,
Brasil, Chile, Costa Rica, Equador,
Guatemala, México, Peru e Venezuela)
verificou que apenas 43,2% dos pacientes
apresentaram HbAlc < 7,0%. O niimero de
brasileiros participantes deste estudo foi
885 pacientes.'”

Estudos realizados em paises
desenvolvidos como os Estados Unidos da
América verificaram maior prevaléncia de
pacientes com DM2 que atingiram controle
glicémico adequado (52,5 - 54,0%) do que
no Brasil.!""!? Entretanto, mesmo nos paises
desenvolvidos o niimero de pacientes com
DM2 que ndo alcanca controle glicémico
adequado ¢ elevado, sendo necessario o
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desenvolvimento de estratégias que alterem
este cendrio.

Algumas limitagdes deste estudo
merecem ser destacadas. O estudo foi
realizado em apenas dois municipios
brasileiros com populagdo < 20 mil
habitantes, ¢ assim € necessario cautela na
extrapolacdo destes resultados para os
demais 3768 municipios brasileiros com
populacio < 20 mil habitantes.
Adicionalmente o  estudo  utilizou
informagdes registradas no prontudrio
eletronico do cidadao e respostas dadas
pelos pacientes; sendo que resultados de
exames e prescricdes de medicamentos que

Controle glicémico de pacientes com Diabetes tipo 2

Glycemic control of patients with type 2 Diabetes

ndo foram registradas no prontudrio
eletronico do cidaddo ou que o paciente
esqueceu podem ter sido perdidas.

Conclusao

Foi verificado que
aproximadamente sete em cada dez
pacientes com DM2 ndo alcancaram
controle glicémico adequado, e que mais de
40% da amostra ndo realizou exame de
glicemia de jejum e HbAlc nos ultimos 12
meses. E necessario a adocdo de novas
estratégias de acompanhamento de
pacientes com DM2 na APS do SUS.
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