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Editorial

Revista EmDiabetes nasceu

de forma independente. Uma

ideia, uma equipe e uma von-
tade de fazer comunicacao através da
informacéo correta e de qualidade.
Falamos de esporte, alimentacao, tec-
nologia; trazemos histérias de gen-
te que convive com o diabetes e de
gente que cuida de quem convive
com o diabetes; estamos juntos em
eventos especializados - como jor-
nalistas e como delegados. Estamos
onde a noticia estd. Vamos confessar
que ousadia é uma palavra que sem-
pre nos acompanha. Nao temos um
editor, mas sim um time que decide
igualmente tudo o que acontece em
cada edicao.

Hoje seguimos assim: um projeto
digital de midia independente, que
apura, questiona e divide conheci-
mento. A cada nova edicao, trabalha-
mos com dedicacao e cuidado desde
a escolha dos temas até a diagrama-
cao final.

Se por um lado prezamos por as-
suntos que sejam do seu interessante,
por outro temos a missao de garan-
tir gue os conteudos sejam apresen-
tados de forma clara e de facil com-
preensao, Com uma visao ampla.

E, falando em visdo amplificada,
nesta edicao contamos para vocé

como é a producao das insulinas
na Unica fabrica instalada no Brasil.
Nossa jornalista Juliana Lessa foi até 14
conhecer.

E, falando nisso, estd quase encer-
rado o prazo para contribuicao na
Consulta Publica sobre o Protocolo
Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
o tratamento do Diabetes Tipo 1. A Cris
Dissat explica para vocés qual é a mu-
danca proposta e como participar des-
ta Consulta.

Mas o diabetes vai muito além da
insulina. Os transtornos alimentares e
a menopausa, por exemplo, podem
ser um risco ainda maior para quem
ja tem o diagndstico do DM. Em duas
matérias nesta edicdo falamos sobre 0s
principais debates do Congresso que
aconteceu no Rio sobre o tema; e a Dra.
Claudia Pieper comenta sobre estas in-
terferéncias e como cuidar para nao
deixar que os transtornos alimentares
junto ao diabetes se tornem um pro-
blema maior no dia a dia.

Assim fazemos mais uma
EmDiabetes para vocés, com carinho
e qualidade.

Sejam bem vindos a Revista nume-
ro 29.

Equipe Revista EmDiabetes
contato@emdiabetes.com.br
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Consulta Publica
sobre Diabetes Tipo 1

té o dia 16 deste més esta aberta
a Consulta Publica para alteracao
do Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas (PCDT) visando incluir asin-
sulinas anadlogas de acao prolongada no
tratamento para pessoas com diabetes
tipo 1. A CONITEC (Comissao Nacional
de Incorporacao de Tecnologias no SUS)
emitiu parecer favoravel a esta inclusao.
Se vocé ficou confuso sobre o que
é essa consulta, nao se culpe, realmen-
te ndo é simples de entender. Na verda-
de, é uma consulta para que, depois da
aprovacao das insulinas analogas, pos-
sam ser definidos os critérios de uso des-
ses medicamentos. E exatamente isso
que fica registrado no PCDT.
Vocés podem acessar o Documento
aqui: atualizagao do PCDT.

Entendendo o Protocolo

Para entender todo esse proces-
50, acessamos o documento produzido
pela CONITEC, que tem 88 paginas. La
esta todo o contexto, introducdo, defini-
coes, historico, pesquisas e o convite da
Comissao:“O Protocolo segue agora para
consulta publica a fim de que se conside-
re a visao da sociedade e para que se pos-
sa receber as suas valiosas contribuicoes,
que poderao ser tanto de conteudo cien-
tifico quanto um relato de experiéncia.
Gostariamos de saber a sua opinido sobre
a proposta como um todo, assim como
se ha recomendacgdes que poderiam ser
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diferentes ou mesmo se algum aspecto

importante deixou de ser considerado”.
Os prazos e solicitacoes de contribui-

¢oes foram largamente divulgados nas

redes sociais. A Dra. Karla Mello, mem-

bro do Grupo Brasileiro de Tecnologias
e Controle do Diabetes da SBD, foi uma
das especialistas que reforcou - pelo
Facebook - a importancia da participa-
céo de todos nesse momento. “E preci-
so estimular pacientes, familiares e pro-
fissionais de salde a participarem da
Consulta Publica do PCDT de diabetes
tipo 1, que esta disponivel até o dia 16
de setembro”.

A Dra. Karla lembra que o PCDT é uma
ferramenta para orientar os profissionais
de saude quanto ao seguimento de pa-
cientes e sobre 0 uso de medicamentos
incorporados na lista do SUS.

Foi uma longa batalha de associacdes
de pacientes e sociedades médicas e o
momento, segundo a comunidade cien-
tifica, é de mostrar que milhares de pes-
soas estao acompanhando e envolvidas
no processo. A Dra. Karla explica que é
preciso uma homogeneizacao do trata-
mento no pais, para que todos tenham
acesso a um tratamento adequado e de
qualidade, independente da sua locali-
zacao regional e da sua situacao social.

Vale lembrar que as insulinas analo-
gas de acdo rapida j& foram incorpora-
das ao PCDT em 2018, fato muito co-
memorado pela comunidade cientifica
e pacientes. =



http://conitec.gov.br/images/Consultas/Relatorios/2019/Relatrio_Diabetes-Mellitus-Tipo-1_CP_51_2019.pdf
http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id_aplicacao=49978

odos os dias o mundo é inun- |
dado por noticias sobre a re- |

volucdo tecnoldgica que anda

acontecendo na saude. A telemedici-

na estd em discussao, as pesquisas na
¢ busca por tratamentos mais eficazes
. estdo em andamento, os estudos que

M4 trazem ao conhecimento 0s avangos

da ciéncia estdo a todo vapor.

i Quando pensamos
- especificamente no diabetes isso
nao é diferente.

Hoje j& é possivel ver pela rua pes-
soas ‘desfilando’ com seus sensores %
de monitoramento continuo de gli-

cemia ou com a bomba de insulina,
por exemplo. Mas até pouco tempo -

atrds, os glicosimetros foram os gran-
des icones da novidade. Depois de
um tempo em que, para conseguir
saber em casa se a glicemia estava

i, alta ou baixa - sem um numero pre-

Ciso, se fervia a urina adicionando um
reagente e pela cor apresentada nes-
¢ taalquimia era possivel ter uma ideia
== sobre a situacdo, ter o resultado pre-
ciso e confidvel da glicemia na ponta

dos dedos em poucos segundos foi

uma revolucao.

[

Da mesma forma, as insulinas mu-
daram. Evoluiram em relagdo aos tem-

Lo pos de acdo, a forma de aplicacdo e
até nas embalagens e nos cuidados i

necessarios para o armazenamento.
Dos frascos e seringas (que ainda se

usam), chegaram as op¢oes de cane- k

tas descartaveis.

A vantagem de poder colocar uma
caneta de insulina que ja esta em uti-
lizacao dentro da mochila, por exem-

™ Dlo, e sair sem a preocupacao de le-
Sy var em um isopor traz praticidade,
@ qualidade de vida e a tranquilidade
N de saber que ela estard com as suas
. propriedades preservadas a qualquer
« tempo. O ganho para as pessoas com

: diabetes é enorme, sem duvida.
®  Mas para isso acontecer, por tras de R
¥ cada caixa deinsulina lacrada e pron-
F ta para chegar as maos dos pacientes,

tem uma rotina de muito trabalho e

{ dedicacao.

Novo Nordisk no Brasil

Esta fabrica, localizada em Montes ##
5 Claros, ¢ amaior da Novo Nordisk fora »
da Dinamarca (pafs onde esta a sede §

da empresa), que tem outras unida-

@1 desnaFranca, Estados Unidos e China.

Com 53 mil metros quadrados, na

fi unidade MOC é produzida 15% de |
J toda insulina consumida no mundo,
} além de ser a Unica fabrica de insuli-
nas instalada em territério nacional. !

et AR RS0

" Dentro da fabrica, a

atencdo ao processo de
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Pela primeira vez, a Novo
Nordisk abre a unidade

MOC para influenciadores
e associagoes
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Estamos falando de uma producéo
que varia entre 12 milhdes e 20 mi-
Ihdes de unidades por semana. Dali
saem lotes de diferentes tipos de in-
sulinas para diversos pafses, além dos
que sao distribuidos aqui no Brasil.
Dos procedimentos para entrar na fa-
brica a manipulacao da caixa lacrada
ao final da producéao, a qualidade é o
fator dominante.

No final de agosto tive a oportu-
nidade de visitar a fabrica de Montes
Claros, junto com influenciadores di-
gitais e representantes de associa-
¢bes de pacientes, e conhecer todo
0 processo de fabricacdo do come-
¢o ao fim.

Antes mesmo de comecar a visi-
ta, 0 que chamou a atencao foram os
cuidados com a seguranca dos Visi-
tantes e pela preservacao dos proces-
s0s. Macacao, touca, prote¢ao para 0s
sapatos e instrucoes claras: em algu-
mas areas 0 acesso era restrito, per-
mitido apenas aos funcionarios desig-
nados aqueles locais; a cor do chao
indicava os diferentes niveis de per-
missao de acesso e tipo de procedi-
mentos realizados.

emDiabetes

A preocupacao em manter um
ambiente asséptico é constante. Toda
unidade fabril, que partiu da antiga
Biobrds que operava no local, foi re-
formada e adequada para bloquear a
entrada de sujeira ou qualquer resi-
duo vindo do ambiente externo.

Producao com Qualidade

Para garantir que a gente tenha
o conforto de sair por af levando as
insulinas sem preocupacao, a Novo
Nordisk tem um processo de contro-
le rigido e preciso.

Desde a sala de armazenamento
dos cristais de insulina - que é o in-
sumo base de toda a producao - que
chegam da Dinamarca até a sala de
manipulacao e preenchimento dos
frascos e refis de insulina, sdo reali-
zados processos de esterilizacao dos
ambientes, com segregacao dos es-
pacos de entrada e saida de materiais
e vestimentas, separando os limpos
dos sujos para evitar a contaminacao;
controle de temperatura em cada eta-
pa de producao, visando manter a in-
sulina dentro dos padrées de quali-
dade e preservacao adequados para
garantir a seguranca dos usuarios fu-
turamente; medicdo e conferéncia de
cada uma das doze partes que com-
pdem uma caneta de insulina, des-
cartando aquelas que apresentarem
qualquer defeito ou padrdes diferen-
tes dos requeridos.

Além disso, todos os testes




quimicos e bioldgicos feitos em cada
um dos insumos utilizados na produ-
cao, inclusive na agua e no produto
final concluido - a insulina, sao reali-
zados na proépria fabrica.

E Importante ressaltar que a Novo
Nordisk ndo realiza testes em animais
ou seres humanos. Os testes de per-
formance das canetas e de acdo das
insulinas também sao feitos a partir
de parametros quimicos e bioldgicos.

Em uma fabrica que chama a aten-
cdo pela automatizacao de quase
100% do processo produtivo, nem
mesmo a embalagem é feita de forma
manual. As canetas também seguem
O MEesmOo Processo e, CoMo NUM Pas-
se de magica, chegamos a um lote de
insulinas pronto para ser distribuido.

Da Fabrica ao Usuario

Da unidade de Montes Claros,
0s lotes seguem para o Centro de
Distribuicao em Sao Paulo e, em se-
guida, por transporte aéreo ou mari-
timo até os locais a que se destinam.
Mesmo nesta etapa, o cuidado com
a qualidade permanece: cada lote
transportado é acompanhado pela
empresa, de modo a verificar e mo-
nitorar as variagdes de temperatura e
o tempo decorrido ao longo do des-
locamento. Qualquer variagdao sobre
0s parametros de seguranca defini-
dos levam ao descarte do lote.

Em complementacdo, pensan-
do em promover a integragao com a

comunidade, a Novo Nordisk desen-
volveu dois projetos que visam cuidar
do bem social: o Novo Artes, que tem
como objetivo integrar as familias, a
comunidade e a empresa, com a rea-
lizacdo de oficinas artesanais utilizan-
do os residuos descartados ao longo
da producao; e o Novo Eco, que criou
uma area verde, com plantio de espé-
cies nativas e doacdo de mudas para
a sociedade.

Novos casos de diabetes, em crian-
cas e adultos, tém sido registrados
com uma frequéncia maior do que o
esperado. Até 2017, segundo dados
da 82 Edicdo do IDF Diabetes Atlas, o
ndmero chegava a 425 milhdes de
pessoas com diabetes tipo 1 no mun-
do. Da mesma forma, é sabido que as
consequéncias pela falta de cuidado
e acesso a tratamento sdo graves e
podem, até mesmo, ser irreversiveis.
Assim, posso afirmar que traz um cer-
to conforto saber que dentro do Brasil
temos uma fabrica desse porte, pro-
duzindo com qualidade um bem que
ajuda a garantir a vida de parte des-
tas pessoas diagnosticadas, inclusive
as insulinas andlogas de acao rapida
dispensadas atualmente pelo SUS. =

emDiabetes

Grupo escuta sobre os
processos de qualidade
eseguranga
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Congresso Internacional:
Transtornos Alimentares
e 0 Diabetes

Por Cris Dissat

o longo das edicdes da Revista
A EmDiabetes fizemos diversas co-

berturas de congressos interna-
cionais, realizados em outros paises. Abu
Dhabi, Chicago e Sao Francisco estive-
ram na nossa rota. E quando acontece
tao pertinho de nés? Logico que mere-
ce muito destaque ja que foi na "nossa
casa” o Rio de Janeiro.

Em setembro o Rio recebeu, pela
primeira vez, um evento internacional
com a tematica de transtornos alimenta-
res: XIV Congresso do Capitulo Hispano
Latino-americano de Transtornos
Alimentares (CCHLA). Nossa consultora
cientifica, Dra. Claudia Pieper, foi a pre-
sidente, tendo como membros da co-
missao organizadora a psicologa Simone
Freitas e a nutricionista Fabia de Campos.

Os debates foram tdo importan-
tes que ganharam apoio da Sociedade
Brasileira de Diabetes, Sociedade
Brasileira de Endocrinologia e
Metabologia, Associacao Brasileira para
o Estudo da Obesidade e Sindrome
Metabdlica e Sociedade de Pediatria do
Estado do Rio de Janeiro, com promo-
¢ao da Associacao de Ensino e Pesquisa
do Instituto Estadual de Diabetes e
Endocrinologia do Rio de Janeiro.

Foram cerca de 400 participantes de
diversos estados brasileiros e também

da Argentina, Chile, Peru, México,
Guatemala, Estados Unidos e Espanha.

Um Tema muito Atual e Pouco
Conhecido

O tema é atual e com o0 aumento signi-
ficativo de transtornos alimentares na po-
pulacao, quem tem diabetes também é
afetado. Cada vez mais, consultérios rece-
bem pacientes a procura de atendimento
e é importante a atualizagao, assim como
esclarecimentos aos leitores para que con-
sigam identificar situagoes semelhantes.
Foi por isso que, na programacao, o dia-
betes foi incluido nas mesas redondas e
também em um workshop pré-congresso.

Graca Camara, educadora em dia-
betes, apresentou dados para situar os
profissionais de salde e lembrou que
40% de pessoas com diabetes tipo 1
sofrem de diabulimia e tem medo da
hipoglicemia.

E o que é a diabulimia? — ver mais
informacdes na coluna da Dra. Claudia
Pieper - E a combinacao entre o diabe-
tes e a bulimia nervosa, observada com
mais frequéncia em pré-adolescentes
e adolescentes com DM1, que omitem
ou diminuem intencionalmente o uso
da insulina para perder peso corporal.
Pode estar associado a vomitos e outras

emDiabetes
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Mesa de abertura com

uma homenagem ao
Dr. Ledo Zagury, que

foi consultor da Revista

EmDiabetes.

Graca Cdmara,

durante o curso
pré-congresso.
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estratégias como uso de laxantes, diu-
réticos e lavagem instestinal. Também
pode seridentificado o excesso do exer-
ciciofisico, o uso de pilulas para emagre-
cer ou o jejum prolongado.

O primeiro caso descrito de uma pa-
ciente com anorexia nervosa e diabe-
tes ndo é tao antigo, data de 1973. Ja
em 1979 a associacdo entre a bulimia
nervosa e o diabetes foi identificada for-
malmente, e na década de 80 a prati-
ca da omissao de insulina para perder
peso foi documentada. Ou seja, temos
um quadro que tem pouco tempo de
estudo e ainda ha muito o que ser feito
em relacao a pesquisas e estudos, por
isso, eventos como o CCHLA sao tao im-
portantes. Os dados foram apresenta-
dos pela Dra. Claudia Pieper durante a
palestra “Os Desafios Diagnosticos dos
Transtornos Alimentares nos Pacientes
com Diabetes Mellitus”.

A Internet

As redes sociais e a internet, mui-
tas vezes, ndo tém sido usada da

emDiabetes

Fotos: Celso Pupo/DC Press

Cada vez mais,
consultorios recebem
pacientes a procura

de atendimento

e é importante a
atualiza¢do, assim como
esclarecimentos aos leito
res para que consigam
identificar situacoes
semelhantes.

melhor forma. A Dra. Talita Montenegro,
do CETTAO (Clinica de Estudos e
Tratamento de Transtornos Alimentares
e Obesidade) apresentou dados de uma
pesquisa, apontando que as midias so-
Ciais tém sido uma ferramenta para de-
monstracao de insatisfacao corporal.
Dois artigos — “The Contribution of




Social Media to Body Dissatisfaction,
Eating Disorder Symptoms, and Anabolic
Steroid Use Among Sexual Minority Men"
e "Instagram use is linked to increased
symtoms of orthorexia” levantaram aler-
tas sobre que tipo de informacéao deve
ser evitada nestes espacos. Quem |é e
consome material seguro deve, tam-
bém, ajudar na disseminacao de ma-
terial que faca bem a saude.

O assunto é extenso, com desdobra-
mentos e dados sobre o que estd acon-
tecendo nesta area pelas redes sociais
e terd desdobramentos e mais detalhes
nas proximas edicdes do ano.

Dados e Prevaléncia

E fundamental que todos fiquem
atentos, pois a diabulimia merece mui-
ta atencdo da familia, profissionais de
saude, amigos e de quem mais puder
ajudar. A Dra. Claudia Pieper listou al-
guns pontos, durante uma de suas apre-
sentacdes, que precisam ser avaliados
com cuidado:

Adolescentes e jovens adultas com

 Dr. Ricardo Meirelles, Dra.

. |

DM1 tem 2,4 mais chances de desen-
volver um transtorno alimentar em
relacao as pessoas nao diabéticas.
Mais de 1/3 das jovens norte-ame-
ricanas com DM1 apresentam com-
portamentos alimentares que po-
dem afetar o controle do diabetes.
O nUmero exato de pessoas afetados
é sub-relatado. Mesmo quando o pa-
ciente confessa sua omissao de insu-
lina para o profissional de saude, fre-
guentemente minimiza a quantidade
ou incidéncia.

Novas Defini¢oes

O evento trouxe novos concei-
tos e termos na area como o Purging
Disorder, apresentado pela Dra. Pamela
Keel, que falou sobre o assunto com a
Revista EmDiabetes. Na edicao de outu-
bro, acompanhe uma entrevista exclu-
siva com a médica, que explicou sobre
o problema, reforcando que sdo neces-
sarias ainda muitas pesquisas, embora
se saiba que algumas delas ja estao em
andamento. =

emDiabetes

Hermelinda Pedrosa, Dra.
Claudia Pieper e Dra. Eva
Trujilho
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Com a Palavra... Dra. Claudia Pieper

Por Dra. Claudia Pieper

esta edicao especial vou me per-
mitir voltar a um tema do primeiro
numero que escrevi nesta coluna,
agora com uma outra visao: a de quem
teve a oportunidade de organizar e pre-
sidir o XIV Congresso Hispano Latino-
americano de Transtornos Alimentares
da Academy for Eating Disorders. O even-
to aconteceu no Rio de Janeiro, de 5 a
7 de setembro, um dos maiores desa-
flos da minha vida profissional, mas com
muito éxito ao finall
Conversas sobre transtornos alimenta-
res geralmente se concentram em con-
dicdes como anorexia e bulimia, mas a
alimentacao desordenada pode assumir
varias formas. No diabetes, por exemplo,

0s transtornos alimentares podem ser
duas a trés vezes mais frequentes. E a
“diabulimia” passou a ser um termo nao
técnico, usado para descrever o disturbio
alimentar especifico para pessoas com
diabetes, geralmente do tipo 1.

Devido ao seu nome, vocé pode pen-
sar gue uma pessoa com diabulimia tem
diabetes e bulimia. Mas refere-se especi-
ficamente a pessoas com diabetes que
restringem, propositadamente, suas do-
ses de insulina com o objetivo de per-
der peso. Como resultado, “purgam” ca-
lorias através da urina.

A insulina € um hormonio anaboli-
zante e que ajuda a manter os niveis de
glicose no sangue estéveis, permitindo

Foto: Goffkein/Depositphoto



que as células do corpo absorvam gli-
cose (agUcar usado para fornecer ener-
gia) dos alimentos que a pessoa come.
Se vocé nao estiver produzindo insulina
suficiente, ou se esta insulina nao estiver
sendo usada de forma adequada, ocorre
uma hiperglicemia e, ao mesmo tempo,
a glicosuria (perda de glicose na urina),
levando com isso a perda de calorias.

Quando alguém tem o diagnosti-
co de diabetes tipo 1 e comeca a to-
mar insulina, recuperar o peso perdido
é um sinal de que essa insulinoterapia
estd funcionando. Mas, também, pode
ser normal ganhar um pouco mais de
peso, dependendo de fatores indivi-
duais, como a dose de insulina que faz
parte do tratamento.

Geralmente é dificil para as pessoas
com diabetes basearem suas escolhas
alimentares apenas em sinais e desejos
convencionais de fome, porque as vezes
precisam consumir alimentos para aju-
dar a equilibrar os niveis de glicose no
sangue (em uma situacao de hipoglice-
mia, por exemplo). Isso tudo pode cau-
sar uma insatisfacdo com o peso cor-
poral, levando a pessoa com diabetes
a querer perder peso de alguma forma.
Muitas vezes, a pessoa - no intuito de
controlar esta situacao - acaba por ma-
nipular sua dose de insulina, deixando
de aplicar quando deveria.

O risco a salde deste comportamen-
to é muito grande, pois esta pratica de
deixar de tomar insulina pode causar
uma descompensacao aguda da gli-
cose, chamada de cetoacidose diabéti-
ca, levando a um grande risco de vida e
causando internacdes de emergéncia.

“Disciplina é a
quantidade de amor
que cada um se

dedica por dia”

A hemoglobina glicada (média da gli-
cemia nos ultimos trés meses), por sua
vez, acaba ficando sempre alta, com ni-
veis muitas vezes maiores que 10%. E,
com o passar de poucos anos, podem
aparecer as conhecidas complicagcoes
cronicas precoces, sobretudo as micro-
vasculares (retinopatia, nefropatia e neu-
ropatia diabética).

Se vocé conhece alguém que estd
apresentando esse problema, procure
ajudar encaminhando para uma equi-
pe interdisciplinar e especializada em
diabetes e transtornos alimentares,
que deve ser formada de pelo menos
um endocrinologista, psicélogo e nu-
tricionista. A participacdo da familia,
também é fundamental para o suces-
so do tratamento.

Gostaria de deixar uma mensagem
do filésofo Rajneesh, também conhe-
cido como Osho: “Disciplina é a quan-
tidade de amor que cada um se dedica
por dia”. Dedique-se mais a vocé e ame-
-se mais a cada dia, pois s6 vocé pode
fazer isso.



Por: Nut. Ana
Claudia Lazuroz*

1 2 - Setembro -2019 n° 29

Diabetes, Menopausa,
Transtornos Alimentares
e Alimentacao

a primeira semana de setem-

bro ocorreu, no Rio de Janeiro,

o XIV CCHLA (Congresso do
Capitulo Hispano Latino-americano de
Transtornos Alimentares), onde o deba-
te principal foi sobre para o crescen-
te nimero de transtornos alimentares
na populacao. A presidente foi a consul-
tora cientifica da Revista, a Dra. Claudia
Pieper.

Entre os temas abordados estava a
menopausa e o transtorno alimentar em
pacientes com diabetes melittus.

A chegada da menopausa é marca-
da por diversas mudancas na vida das
mulheres, sejam elas fisicas, psicolégi-
cas e emocionais. O metabolismo pas-
sa por alteracdes, como a diminuicao

emDiabetes

da producéo de alguns hormoénios, que
podem impactar na saude da mulher, e
muitas mulheres tem dificuldades em
se adaptar ao passar por esta fase, o que
pode levara mudancas comportamen-
tais, de humor, desanimo, quadros de
depressdo e modificacbes no compor-
tamento alimentar. Nesta fase ocorre a
diminuicao na producao da serotonina
(hormonio que traz a sensacao de pra-
zer e bem estar) e, devido a esta queda,
muitas mulheres buscam conforto na
comida, se alimentando de forma exa-
gerada, o que pode levar ao desenvolvi-
mento de transtornos alimentares como
compulsao, bulimia ou anorexia.

Outra alteracao importante neste pe-
rfodo é a diminuicdo na producao de

Foto: Irinabort/Depositphoto



progesterona e estrégeno, que tende
a ser muito complicada para os pacien-
tes com diabetes. Os niveis de acuicar no
sangue podem se tornar mais instaveis
e ocorre mais resisténcia insulinica. Por
isso, as mulheres com diabetes tendem
a precisar de adequacdes na medicacao.
E preciso ficar atento a estas variacoes na
glicemia e sempre fazer o acompanha-
mento com seu médico.

Alguns ajustes sao fundamentais
com o intuito de melhorar a qualidade
de vida e passar por esta fase com mais
saude, vitalidade e qualidade de vida:

Uma alimentacao equilibrada e diver-
sificada para evitar as perdas naturais
dessa fase, e também para amenizar
os efeitos das alteracdes hormonais.
A prética de atividade fisica é muito
importante e se reflete também na
manutencao do peso corporal, pro-
porcionando melhora no controle
do diabetes tipo 2, nas alteracoes de
humor e disposicdo. Ensaios clinicos
randomizados documentam que a
pratica de exercicio fisico associado
as mudancas alimentares produz re-
ducbes relativas de 58% no risco de
progressao para diabetes em menos
de trés anos.

E fundamental acompanhamento

profissional. Os profissionais de sau-

de, durante o atendimento as mu-

Ilheres no climatério, devem incen-

tivar o autocuidado em geral, o que

influencia na melhora da autoestima

e reduz a inseguranca frente as mu-
dancas que podem acompanhar esta
fase.

Estimular a exposicao ao sol, a inges-

tao de agua, o sono adequado e sem

interrupcoes (entre 6 e 8 horas de
sono profundo ao dia), os cuidados
com alimpeza e a hidratacao da pele

e cabelos, auto-massagem, técnicas

de meditacao e relaxamento e outras

tantas formas que proporcionam o

bem-estar fisico e psicoemocional.

E necessaria a atencao em relacdo ao

uso excessivo de medicamentos, co-

mum nessa fase, como é o caso dos
diuréticos, que podem provocar es-
poliacao de minerais como magné-
sio, sédio e potassio; antidcidos, que
diminuem a acidez gastrica, alteran-
do a digestdo e absorcao de nutrien-
tes; antibidticos, que alteram a flora
bacteriana normal, propiciando ma
absorcao; laxantes, que aumentam

a perda de nutrientes e podem levar

a dependéncia; e sedativos e neuro-

lépticos, que diminuem a atividade

cerebral.

Passar por esta fase é inevitavel, mas
estd em nossas maos a busca por cami-
nhos que possam nos ajudar a passar de
maneira mais leve, mais agradavel, sau-
davel e feliz. m

Fontes: Sociedade Brasileira de Diabetes,
Ministério da Saude, Manual de Atencéo a
Mulher no Climatério / Menopausa.
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Pilulas EmDiabetes

Por Cris Dissat

Rio Info 2019

os dias 16 e 17 de setembro, no Rio

de Janeiro, sera realizado um dos
maiores eventos de tecnologia do pafs:
o Rio Info. O que nos chamou a atencao
sao as palestras dedicadas a drea de sau-
de. Temas como "De Paciente a Ciente
-Tecnologia e Confianca”; “Telessatude
e o Aperfeicoamento do Atendimento
a Rede Publica”; e a sessao Health Tech
estarao na programagao e iremos
acompanhar.

A outra inovacdo do evento é nains-
cricdo. O interessado é que define o va-
lor. Ousado. Se vocé pode colaborar
com o evento, incluir o valor que esti-
ver dentro das suas possibilidades. O Rio
Info 2019 divulgou que ja sdo cerca de
3.200 inscritos. O evento sera no Centro
de Convencdes Sulamérica, no Rio de
Janeiro.

CULTULLG brEE Gl

AGORAE
PRAVALER!

INSCREVA-SE JA!

RIOINFO.COM.BR

Pesquisa FAPESP

Agéncia FAPESP divulgou resul-

tados de um estudo, onde par-
ticiparam pesquisadores do Brasil,
Estados Unidos e Alemanha, que
descobriram que uma substancia
produzida pelo tecido adiposo mar-
rom quando o corpo é submetido
a baixas temperaturas — o lipideo
12-HEPE - ajuda a reduzir os niveis
de glicose no sangue. Os resultados
dos experimentos com camundon-
gos abrem caminho para novos tra-
tamentos contra o diabetes.

Como todo estudo desse nivel,
essa € uma primeira etapa para
novas avaliacdes. Foi publicado
na revista Cell Metabolism, e tem
como primeiro autor Luiz Osério
Leiria, pesquisador do Instituto de
Biologia da Universidade Estadual
de Campinas (IB-Unicamp).

O trabalho foi desenvolvido
como parte de seu pés-doutorado
na Faculdade de Ciéncias Médicas
(FCM) da Unicamp, durante esta-
gio de pesquisa no Joslin Diabetes
Center, da Harvard Medical School,
nos Estados Unidos, com apoio
da FAPESP e da American Diabetes
Association. O estudo conta com
auxilio a Pesquisa da FAPESP na
modalidade Apoio a Jovens
Pesquisadores.



http://agencia.fapesp.br/lipideo-produzido-pelo-organismo-ajuda-a-controlar-a-glicose-no-sangue/31331/
http://agencia.fapesp.br/lipideo-produzido-pelo-organismo-ajuda-a-controlar-a-glicose-no-sangue/31331/
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Inteligéncia Artificial e
Retinopatia Diabética

s pesquisas na area de tecnologia

no tratamento do diabetes nao pa-
ram. Os estudos atuais sobre IA e foto-
grafia de smartphones para avaliacao
da retina apontaram resultados positi-
vos. Pesquisas publicadas em 2018 mos-
traram que o software de IA foi capaz
de detectar a retinopatia diabética com
mais precisao do que os exames atuais.
Como o diabetes continua a aumen-
tar, é importante poder rastrear o maior
numero de pacientes, no menor tem-
po possivel.

Estamos acompanhando projetos
para entender as novas ferramentas, mas
ja podemos adiantar que ainda sera ne-
cessario um longo caminho, com mais
pesquisas. O futuro do rastreamento da
retinopatia diabética e da IA parece pro-
missor e a tecnologia em rapido desen-
volvimento esta nos aproximando um
pouco da erradicacdo da cegueira cau-
sada pela complicacao do diabetes.

O tema é complexo e estamos apu-
rando mais informacoes para uma repor-
tagem especial nas proximas edicoes.

#MinutoEmDiabetes

em novidade na area: além das edi-

¢des mensais e dos conteddos pu-
blicados nas redes sociais e no site da
Revista, agora teremos um Podcast. O
#MinutoEmDiabetes vai trazer, em um
minuto, noticias, dicas e experiéncias
relacionadas ao diabetes. Na estreia, o
tema é a segurancga no compartilhamen-
to de informacédes.

E vocé, que tema tem para sugerir?
Envie para a equipe da Revista em con-
tato@emdiabetes.com.br.

Mutirdo da
Independéncia

ais um trabalho social em

Aracaju, liderado pelo Dr.
Raimundo Sotero: ele e a equi-
pe do Centro de Diabetes de
Sergipe programaram para o dia
28 de setembro um Mutirdo da
Independéncia para dissemina-
cdo de habitos saudaveis e pre-
vencao do diabetes. A campanha
acontece de 8h as 12h.

Mutirdo da Idependéncia contra o

Diabetgs

*
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Manter hdbitos saudaveis é
dizer nao ao diabetes.

LOCAL Unidade de Saude hasica Dr. Roberto Paixao
bairro 17 de Margo - Terra Dura
DATA 28 de setembro de 2019
HORARIO DAS 8h As 12h




Alcance de
aproximadamente
100.000 pessoas.

emDiabetes ;

Uma conexao entre
pacientes e médicos

Seja nosso parceiro!

contato@emdiabetes.com.br
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