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Diabetes Tipo 2: (Nao Tao) Novas Estratégias

Type 2 Diabetes: (Not So) New Strategies
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Caro Editor,

O artigo publicado pela Acta Médica Portuguesa em
janeiro de 2024 intitulado “Habitos Alimentares das Pes-
soas com Diabetes Mellitus Tipo 2 em Portugal: Um Estudo
Transversal’ da autoria de Correia Rodriguez et al, incide
sobre o papel fundamental da alimentagdo como terapéu-
tica principal da doenca, e nos dados preocupantes que
resultam do seu incumprimento.’

Em 2021, a nivel global, estimou-se que 529 milhdes de
pessoas vivem com diabetes. Dessas, 96% tém diabetes
mellitus tipo 2 (DM2) associada a fatores de risco tais como
indice de massa corporal elevado (52,2%) e a habitos ali-
mentares de risco (25,7%).> Todas as evidéncias apontam
para um aumento da prevaléncia desta doencga, que deve
ser encarada como um problema grave e urgente de sau-
de publica mundial, pelo que o foco dos clinicos deveria
centrar primeiramente as intervengdes no estilo de vida,
nomeadamente na alimentacdo, com o objetivo principal de
perda de peso mesmo que coexista a necessidade de tera-
péutica farmacologica.

O estudo DIRECT-Aus mostrou que a remissdo da
doencga ocorreu apds 12 meses em 56% dos casos,® em
resultado de um programa de substituicao total da dieta du-
rante 13 semanas, seguido de reintrodugéo alimentar e ma-
nutengdo de peso.® Por outro lado, o estudo Look AHEAD
(Action for Health in Diabetes) alcangou maior perda de
peso no grupo com DM2 aleatorizado para intervengdes in-
tensivas no estilo de vida em comparagéo com o grupo de
controlo que recebeu educacao para a diabetes (diferenca
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de -7,9% em um ano e -3,9% em quatro anos).* Apenas
2% do grupo de controlo alcangou remissédo, mas 11,5%
e 7,3% dos participantes na intervengéo de estilo de vida
intensiva alcangaram remissdo em um e quatro anos, res-
petivamente.* Durante os primeiros 12 meses de remisséo,
a massa de células beta funcional maxima retorna comple-
tamente ao normal e permanece assim por pelo menos 24
meses, consistente com a recuperacgéo da fungéo secreto-
ra de insulina das células beta, que antes se desdiferencia-
ram devido ao excesso caldérico cronico.® A probabilidade
de alcancgar a remissao apos 15% de perda de peso foi
demonstrada principalmente pela duragcdo da doenga, ve-
rificando-se mais facilmente na diabetes de curta duracao
pela melhor funcéo basal da célula beta.®

Apesar de diversas normas de orientagao clinica exis-
tentes indicarem, na sua maioria, a necessidade de uma in-
tervencao no estilo de vida, esta ndo é efetivamente levada
a cabo, o que podera dever-se a pouca formagéo na area
de nutricdo durante o curso de medicina, a escassez de
recursos humanos (médicos, enfermeiros, nutricionistas,
etc.) e também a propria dificuldade da mudancga de habi-
tos culturais e pessoais. Assim, é urgente a conscienciali-
zacao da sociedade e dos decisores das consequéncias
desta doencga, mas, principalmente, dos beneficios do seu
adequado controlo e remisséao.
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