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INTRODUGCAO

O Diabetes Mellitus (DM) € uma doencga crbnica caracterizada por niveis elevados
de glicose no sangue, devido a problemas relacionados a produg¢ao ou a agéo da insulina.
Existem diferentes tipos de diabetes, sendo os mais comuns o tipo 1 e o tipo 2 (BRUTSAERT,
2017). No Diabetes Mellitus tipo 1 (DM1), o sistema imunoldgico ataca e destrdi as células
produtoras de insulina no pancreas, resultando em baixa ou nenhuma producéo desse
horménio. Como resultado, a glicose ndao é adequadamente transportada das células
sanguineas para o interior das células, levando a um aumento dos niveis de glicose no
sangue, e geralmente diagnosticada na infancia ou adolescéncia (IDF, 2021; SBD, 2023).

Tendéncias atuais apontam, que o numero de pessoas com DM em 2045 sera superior
a 23 milhdes de pessoas (IDF, 2021). Em 2021, o Brasil ocupava o 6° lugar entre 10 paises
com maior numero de individuos com DM, sendo que o numero de criangas e adolescentes
diagnosticadas com DM1 no mundo é de 1.106.500, com o Brasil ocupando o 3° lugar. O
controle da glicemia de forma continua pode ajudar na diminuicao dos niveis de colesterol
total, triglicérides (TG), lipoproteinas de baixa intensidade (LDL) e na hemoglobina glicada
(HbA1c). Além disso, alguns estudos evidenciam que esse controle pode ajudar na perda ou
manutengao do peso, sendo que um controle inadequado de HbA1c pode estar associada
ao sobrepeso corporal (GOKOSMANOGLU et al., 2018).

O controle do indice glicémico (IG) pode ajudar na prevencdo de algumas
complicagbes bioquimicas e antropométricas, e estudos vem mostrando a importancia do
uso da contagem de carboidratos como ferramenta no tratamento do DM1 (MORAES et
al., 2020). Além disso, o paciente deve receber orientagcdes, melhorar a qualidade de vida,
com a pratica de habitos saudaveis, para ter um melhor resultado no controle glicémico.
Portanto, a prescricdo de uma dieta balanceada e individualizada se faz imprescindivel e
deve ser realizada considerando-se nao apenas os aspectos nutricionais, mas também os
socioecondmicos, culturais e psicologicos nos quais os individuos se encontram inseridos
(BRASIL, 2014; SBD 2023).



OBJETIVO
Descrever o efeito dos habitos alimentares sobre os aspectos metabdlicos no tratamento
do DM 1, a partir de uma revisao da literatura.

METODO

A presente pesquisa foi uma revisdo narrativa, do tipo qualitativa, com objetivo
descritivo. Os procedimentos adotados foram de uma pesquisa bibliografica baseada
em artigos indexados nas bases de dados: Literatura Latino-americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), PUBMED, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Science Direct
e Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e da literatura cinzenta Google Académico.
Também foram realizadas buscas nas referéncias dos artigos. Os descritores utilizados
foram: indice glicémico, dados bioquimicos, parametros antropométricos, antropometria,
diabetes mellitus, diabetes mellitus tipo 1, adeséo a terapia e insulina, e seus respectivos
em inglés.

Os critérios de inclusdao foram: trabalhos que realizaram uma averiguagao
nos parametros bioquimicos (Hemoglobina glicada A1C, glicemia e perfil lipidico) e
antropométricos dos pacientes que utilizaram terapia nutricional; publicados nos ultimos
10 anos; estudos realizados em todas as faixas etarias de pacientes que apresentam DM
tipo 1. Foram excluidos trabalhos que nao contemplaram o tema estudado, em animais ou
in vitro e que trabalharam com DM tipo 2. Os dados foram analisados de forma qualitativa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados um total de sete estudos (WITKOW et al.,, 2023; GUPTA
et al.,, 2022; GOKOSMANOGLU et al., 2018; LIMA et al., 2017; GOKSEN et al., 2014;
ALBUQUERQUE et al., 2014; MARIGLIANO et al., 2013) que abordaram o tratamento para
pacientes com DM1 e verificaram parametros bioquimicos e/ou antropométricos. Percebe-
se que nao foram encontrados estudos em idosos, e a maioria foi realizada em criancas/
adolescentes.

Em um estudo comparando duas ferramentas, os autores mostraram que uma
ferramenta simples, individualizada e de baixa tecnologia para contagem de carboidratos
em pessoas com DM1, mostrou-se eficaz entre os participantes com 40 anos ou mais,
melhorando o nivel de HbA1c (p = 0,001) (WITKOW et al., 2023). Uma atividade educativa
foi realizada via telemedicina durante a pandemia de COVID-19 com uma paciente adulta
do sexo feminino, que apresentava DM, e verificou-se que ao alterar a ordem da dieta para
comer proteina e fibra primeiro, seguido por carboidratos, mais tarde, além da contagem
de carboidratos, reduziu o peso, IMC e circunferéncia da cintura, além de haver melhora na

HbA1C, parametros lipidicos e pressao arterial apos a intervengdo (GUPTA et al., 2022).

Em outro estudo realizado com participantes adultos do sexo masculino, com idade média
de 21,5 anos, os autores perceberam que usando uma alimentacgao flexivel, com dosagem
de insulina, ocorreu um aumento do colesterol HDL (p = 0,039) e reducgéo do LDL (p =



0,036), e ao utilizarem contagem de carboidratos, ocorreu um melhor controle glicémico,
com redugao de HbA1c (p = 0,007), de glicemia de jejum (p = 0,049) e pés-prandial (p =
0,001) (GOKOSMANOGLU et al., 2018).

Diversos estudos tém sido realizados com criancas e adolescentes, na Bahia um
estudo realizado por Lima et al. (2017) constatou que os valores de HbA1c estavam
adequados em apenas 13,2% das criangas estudadas, e que os pais relataram néao
utilizar contagem de carboidratos por acharem dificil. Um estudo randomizado envolveu
adolescentes divididos em dois grupos: um de intervengao que recebeu um plano alimentar
baseado na contagem de carboidratos, e outro controle que recebeu um plano alimentar e
uma lista de substitutos de alimentos. Apds quatro meses, o grupo intervengao apresentou
uma reducgao significativa nos niveis de HbA1c (p=0,002) e glicemia de jejum (p=0,033). No
entanto, ndo foram observadas alteragcées nos valores antropométricos e na composi¢cao
corporal dos participantes (ALBUQUERQUE et al., 2014)

Percebe-se também que a terapia de contagem de carboidratos pode levar a um
bom controle metabdlico em criancas e adolescentes com DM1, sem causar aumento de
peso ou maiores necessidades de insulina (GOKSEN et al., 2014). Assim como ao aderirem
a contagem de carboidratos, controlando o consumo desse macronutriente através do
indice glicémico, criangcas e adolescentes apresentam uma melhora significativa nas
concentragcdes de hemoglobina glicada (p=0,001) (MARIGLIANO et al., 2013).

CONSIDERAGOES FINAIS

O DM é uma doenca global e considerada atualmente como um problema de saude
publica. Através desta revisao foi possivel perceber que o controle do indice glicémico pode
ajudar na prevengao das principais complicagdes metabdlicas associadas ao DM1. Estudos
mostraram que o controle da glicemia de forma continua pode ajudar na diminui¢ao dos
niveis de colesterol total, LDL-c e na hemoglobina glicada. Por outro lado, nenhum estudo
evidenciou que o uso do indice glicémico e o controle da glicemia ajudam na perda de
medidas antropométricas. De acordo com os estudos realizados, a importancia do uso
do indice glicémico como ferramenta no tratamento do DM1 é importante para o controle
glicémico sendo necessario que o paciente receba orientagdes para o seu tratamento e
consecutivamente ocorra melhora na sua qualidade de vida.
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