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Introducao: O controle glicemico reduz as
complicacoes cronicas do Diabetes Melito (DM). As
metas de controle do DM sao dificeis de serem
alcancadas, e as taxas de controle podem variar de
25 a 50% em diferentes populacoes. Os pacientes
tratados no Sistema Publico de Saude Brasileiro tém
acesso restrito ou limitado a varios medicamentos.
Muitos desses pacientes nao atingem as metas do
tratamento, apesar de utillizarem hipoglicemiantes
orals e Insulina. Alguns estudos mostram que
diferentes dispositivos para utilizar a insulina podem
melhorar a aderéncia ao tratamento.

Objetivos: Avaliar a resposta glicéemica apos a
substituicao das seringas de insulina por canetas e
identificar possivels pacientes nao responsivos (NR)
a esse tratamento.

Metodos: NOs realizamos um estudo prospectivo,
nao randomizado, fase quatro, com pacientes com
mais de 60 anos de idade, ambo0S 0S sex0s, com
HbAlc >8,5% em uso de hipoglicemiantemais
orais e insulina aplicada com seringas - as guais
foram substituidas por canetas. Todos 0s pacientes
receberam um (glicosimetro, fitas reagentes e
lancetas para o0s testes de glicemia capilar (trés
testes por dia). A HbAlc fol mensurada no inicio do
estudo, no terceiro e no sexto mées. Os pacientes
foram vistos mensalmente por um endocrinologista.
NOs consideramos “responsivos” (R) os pacientes
gue obtiveram melhora superior a 0,4% nos nivelis de
HbAlc apds os primeiros trées meses de tratamento.

Resultados:

Dos 45 pacientes selecionados, 38 concluiram o
seguimento no primeiro trimestre - 31 foram
considerados R, e 7 foram considerados NR.

Valorde HbA1c
Nao houve diferenca na

R NR
HbAlc entre 0S grupos no

Inicio e no final do estudo,
exceto no 3° més.

10,28 £ 1,5 | 9,78 = 1,88

3,10 £ 1,09 | 10,14 + 1,83

7,85 £ 1,15 | 38,87 £ 1,5

Variacao de HbAic
O grueo R mostrou malor R NR
variacao de HbAlc
comparado ao NR no
primeiro trimestre e nos
sels meses de
seguimento. Nao houve
diferenca na variacao da
HbAlc durante o segundo

trimestre.

-2,17 £ 1,33 | 0,35 = 0,990

-0,27 + 1,02 | 1,99 * -1,27

-2,40 £ 1,36 | -0,01 + 1,26

Nao houve diferenca quanto a Idade, genero,
educacao, renda familiar, raca, religiao, tabagismo,
consumo de alcool, ou presenca de complicacoes
cronicas entre os dois grupos.

Nao houve diferenca em relacao a aderéncia a terapia
iInsulinica entre o0s grupos — contagem de doses
utilizadas. Nao houve diferenca no uso de Insulina
regular, no numero de aplicacoes diarias de insulina ou
na dose total diaria de insulina (Ul/kg). O grupo R
apresentou maiores indices de uso de Sulfonilureias
assoclado a Metformina e insulina (p=0,001), e maior
Incidéncia de hipoglicemia (p=0,009) do que o NR. Nao
houve diferenca em relacao a severidade e a presenca
de hipoglicemia noturna, ou hipoglicemia
assintomatica.

Nome:

ol
B
1]

m uso (com doses):

=3
=N 8

se de insulina em uso: Uso insulina: dias/uso
ipoglicemias: (0) ndo_(1) sim Quantas vezes por semana? _Principais horarios:
(0) sintomaticas__ (1) assintomaticas
dversos:
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tros efeitos a SOS:

ardiovascular: (1) dor no peito
ame fisico:

SO: kg Estatura: m IMC: CA: cm PA:

_(2) palpitacdes (3) dispnéia ao esforco (4) dispnéia em decubito

Hipertensdo arterial: tempo de doenca em anos: nimero de medicacdes em uso:

Tabagismo: (0) nunca fumou (1) tabagista. Quantos anos? Quantidade:  a/m
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(3) em abstinéncia. Hi quantos anos?

(3) albuminuria nefrotica

Conclusao: Nao fol possivel identificar um perfil de
NR, mas observou-se que em torno de 22,5% dos
pacientes nao reduziu os niveis de glicemia em uma
primeira abordagem. O grupo R mostrou maior
Incidéncia de hipoglicemia, que pode ser devido ao
malor uso de Insulina associada a Sulfonilurelas. Ao
final do estudo, ambos 0S (grupos apresentaram
controle glicemico semelhante e satisfatorio.



