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APRESENTAÇÃO

Segundo Bachelard, “um discurso sobre o método científico será sempre um 
discurso de circunstância, não descreverá uma constituição definitiva do espírito 
científico”; considerando a amplitude dessa temática, uma obra que almeje lançar foco em 
propostas, recursos e resultados nas ciências da saúde, naturalmente terá como desafio a 
caracterização de sua abordagem metodológica. Neste sentido, este e-Book foi organizado 
de modo a apresentar ao leitor 171 artigos seriados justamente por este elo comum que 
une, na ciência, a proposta (objetivo), o recurso (viabilidade) e o resultado (evidência): o 
método de pesquisa per si.

Dos seus nove volumes, os dois primeiros são dedicados aos relatos de caso, relatos 
de experiência e de vivência em saúde apresentando aspectos da realidade clínica, cultural 
e social que permeiam a ciência no Brasil.

Já no intuito de apresentar e estimular o diálogo crítico construtivo, tal qual o 
conhecimento dos recursos teóricos disponíveis frente aos mais variados cenários em 
saúde, os volumes três, quatro e cinco exploram estudos de revisão da literatura que 
discutem o estado da arte da ciência baseada em evidência sugerindo possibilidades, 
hipóteses e problemáticas técnicas no intuito de delimitar condutas para a prática clínica.

Por fim, os volumes de seis a nove compreendem os resultados quali e quantitativos 
das mais diversas metodologias de intervenção em saúde: estudos comparativos, ensaios 
clínicos e pré-clínicos, além de ações em políticas públicas na área de saúde coletiva.

Com a intelecção dos tópicos tratados nessa obra, espera-se – tanto quanto possível 
– contribuir no processo de ampliação, fundamentação e fomento da discussão e reflexão 
científica na interface entre propostas, recursos e resultados nas Ciências da Saúde.

Luis Henrique Almeida Castro
Thiago Teixeira Pereira

Fernanda Viana de Carvalho Moreto 
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RESUMO: Diabetes Mellitus (DM) pode 
acometer qualquer idade, mas predomina na 
população adulta e é responsável por elevada 
mortalidade por doença cardiovascular e 
complicações microvasculares. Visando 
aumentar a sobrevida é importante o seu 
diagnóstico precoce. A complicação mais 
prevalente do Diabetes Mellitus é a neuropatia 
diabética. Este relato de caso tem por objetivo 
apresentar um paciente diabético com esta 
complicação e evidenciar os principais cuidados 
e sua importância. Sua evolução culminou em 
feridas intratáveis e diversas amputações. Sua 
última internação ocorreu por quadro de dor 
em terceiro quirodáctilo em membro superior 

esquerdo. Devido à ausência de sensibilidade 
local e vasculatura o mesmo foi submetido à 
cirurgia de amputação transradial do membro 
superior esquerdo. Evoluiu com melhora do 
quadro recebendo alta médica com prescrição 
de medicamentos e orientações. 
PALAVRAS-CHAVE: Diabetes Mellitus; 
Neuropatias Diabéticas; Hiperglicemia.

ABSTRACT: Diabetes Mellitus (DM) can 
affect people of any age, but it predominates 
in the adult population and it is responsible 
for high mortality from cardiovascular disease 
and microvascular complications. In order to 
increase survival, early diagnosis is important. 
The most prevalent complication of Diabetes 
Mellitus is diabetic neuropathy. This case 
report aims to present a diabetic patient with 
this complication and to highlight the main care 
and its importance. Its evolution culminated in 
intractable wounds and several amputations. 
His last hospitalization was due to pain in the 
third finger in the left upper limb. Due to the 
absence of local sensitivity and vasculature, he 
was submitted to transradial amputation surgery 
of the left upper limb. His condition improved, 
making him be discharged with prescription of 
medication and medical guidelines.
KEYWORDS: Diabetes Mellitus; Diabetic 
Neuropathies; Hyperglycemia.
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1 | 	INTRODUÇÃO

Diabetes Mellitus é uma doença que apresenta pela hiperglicemia sérica provocada 
por distúrbios relacionados com a insulina (MARASCHIN et al., 2010). Fisiologicamente 
esse hormônio é sintetizado pelas células beta-pancreáticas e seus alvos possuem 
receptores específicos. (MARASCHIN et al., 2010). Há dois tipos de Diabetes Mellitus: 
Tipo 1 e Tipo 2 (MARASCHIN et al., 2010).

O Diabetes Mellitus tipo1 é resultante da destruição das células beta pancreáticas 
decorrente de um processo imunológico que compromete a produção de insulina (SILVA; 
MORY; DAVINI, 2008). Possuem HLA DR3/4 positivo contra as células beta pancreáticas. 
Os principais anticorpos são: anti-GAD, anti-insulina, anti-IA2/ICA 512 e anti-ZN78. Pode 
ser dividido em três estágios: normoglicemia, disglicemia e hiperglicemia sintomática 
(SILVA; MORY; DAVINI, 2008). Os indivíduos são magros e as manifestações clínicas 
aparecerem de forma rápida, dias a meses, e são caracterizadas por: fome em excesso, 
polidipsia, poliúria, cansaço, perda de peso e astenia (SILVA; MORY; DAVINI, 2008; 
MARASCHIN et al., 2010).

O Diabetes Mellitus tipo 2 é o mais prevalente, 90% dos casos, e resulta da resistência 
dos receptores ao hormônio insulina, consequentemente há um aumento da produção 
devido ao feedback negativo na tentativa de manter homeostase glicêmica (SARTORELLI; 
FRANCO, 2003; VILARINHO et al., 2008). É uma doença genética precipitada por fatores 
ambientais. O quadro clínico é caracterizado por poliúria, polidipsia, alterações visuais, 
dores nas pernas e outros, podendo evoluir gravemente com desidratação e coma 
(SARTORELLI; FRANCO, 2003; VILARINHO et al., 2008). O controle da hiperglicemia 
é preditivo, pois em sua fase crônica está associada a lesões da microcirculação com 
prejuízos no funcionamento de órgãos alvos, coração e rins, e também lesando as fibras 
axonais dos nervos periféricos (SARTORELLI; FRANCO, 2003; VILARINHO et al., 2008; 
MARASCHIN et al., 2010; SOUZA et al., 2012).

A confirmação precoce do Diabetes Mellitus é importante, pois evita complicações 
agudas, hipoglicemia e cetoacidose diabética, e complicações crônicas, neuropatia 
diabética, retinopatia diabética e nefropatia diabética (SOUZA  et al., 2012; NASCIMENTO; 
PUPE; CAVALCANTI, 2016). O controle glicêmico dos pacientes com diagnóstico prévio 
diminui consideravelmente o risco do aparecimento das complicações relatadas (SOUZA  
et al., 2012; NASCIMENTO; PUPE; CAVALCANTI, 2016).

A neuropatia diabética é uma complicação em que a hiperglicemia lesa as fibras dos 
nervos periféricos gerando um quadro clínico que limita a vida do paciente (BORTOLETTO; 
HADDAD; KARINO, 2009; CORTEZ et al., 2015; NASCIMENTO; PUPE; CAVALCANTI, 
2016). 

O objetivo do estudo de caso é apontar a dificuldade do controle glicêmico em paciente 
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descompensado e sem adesão ao tratamento com a complicação mais prevalente, a 
neuropatia diabética.

2 | 	METODOLOGIA

Trata-se um relato de caso a cerca de um paciente com controle glicêmico 
inadequado e que desenvolveu complicações a cerca de uma comorbidade diabética 
assistido pela equipe hospitalar de um hospital da Zona da Mata Mineira. As informações 
foram obtidas por meio de coleta de dados como anamnese e exame físico e análise de 
exames complementares após assinatura do Termo de Consentimento Livre Esclarecido 
pelo paciente. 

A análise foi feita com único intuito de pesquisa associado à pesquisa bibliográfica, 
nas bases de dados PUBMED, MedLine, Sciello sendo considerado para análise artigos 
dos últimos 20 anos (1999 e 2019). 

O levantamento dos dados foi realizado em abril de 2017. Nenhum dado deste 
trabalho permite a identificação do paciente Estudo em consonância com a Resolução Nº 
466, de 12 de dezembro de 2012.

 

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A.P.G., 58 anos, masculino, motorista de ônibus aposentado, natural e procedente 
de Santa Margarida – MG. Casado, 5 filhos.

Portador de Diabetes Mellitus tipo 2 (refratária à tratamento insulínico) há 27 
anos, hipertensão arterial sistêmica, hipertrofia de ventrículo esquerdo, dislipidemia 	
e insuficiência renal crônica estágio V (final), em hemodiálise desde abril de 2010 
(segundas, quartas e sextas feiras). Medicamentos em uso: insulina NPH 35 UI (terça, 
quinta, sábado e domingo) e 25 UI (segunda, quarta e sexta após hemodiálise), Anlodipino 
(10mg, dois comprimidos de 5mg à noite), Losartana (50mg à noite), Carvedilol (6,25 mg, 
dois comprimidos de 3,125mg um pela manhã e um à noite), Sinvastatina (20mg pela 
manhã), AAS (100mg pela manhã)  e Omeprazol (20mg pela manhã). Hábitos alimentares 
irregulares. Ex-tabagista 10 anos/maço. Nega etilismo.

Amputações já realizadas: membro inferior direito transtibial e membro inferior 
esquerdo 2º e 3º pododáctilo. Dermatite ocre em membro inferior esquerdo.

Admitido na Unidade de Pronto Atendimento de Manhuaçu no dia 21 de abril de 2017 
devido a lesão inflamatória no 3º quirodáctilo esquerdo com evolução para necrose, com 
perda de sensibilidade e purulência associada à dor, sem outras queixas. Foi transferido 
para o Hospital César Leite de Manhuaçu no dia 24 de abril onde realizou cirurgia de 
amputação de membro superior esquerdo transradial. Evoluiu com melhora apesar de 
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queixar-se de dor e perda da sensibilidade na região.
Paciente recebeu alta no dia 3 de maio, com prescrição para casa de cefalexina 

500mg de 6/6 horas por sete dias e paracetamol + fosfato de codeína (500mg; 30mg) de 
6/6 horas em caso de dor.

O rastreio do Diabetes Mellitus para o tipo 2 e é realizados nas seguintes situações. 
Paciente com idade superior a quarenta e cinco anos ou independente da idade em 
indivíduos sobrepeso com pelo menos dois fatores de risco como: história familiar 
positiva de diabetes mellitus em parente de primeiro grau; etnicidade de risco como 
negros, hispânicos, nativos americanos, asiáticos, moradores de ilhas do Pacífico; 
hipertensos com pressão arterial superior a 140x90 mmHg; dislipidemia (HDL < 35mg/dl 
e/ou triglicerídeos > 250mg/dl); sedentarismo; síndrome dos ovários policísticos; história 
de doença cardiovascular; história prévia de glicemia alterada ou intolerância à glicose 
com hemoglobina glicada superior a 5,7%; história de diabetes gestacional e outras 
condições associadas à síndrome metabólica (SOUZA et al, 2012; NASCIMENTO; PUPE; 
CAVALCANTI, 2016).

Segundo as Diretrizes da Sociedade Brasileira de diabetes 2015/2016, o diagnóstico 
de Diabetes Mellitus é dado a partir do segundo exame positivo. A confirmação laboratorial 
se dá de três maneiras necessitando da positividade de apenas um. A tabela 1 elucida as 
formas de coleta e resultados esperados para comprovação de Diabetes Mellitus.

Coleta Glicemia
Jejum de 8horas >126mg/dl
Casual(qualquer hora do dia) >200mg/dl associado a sintomas do diabetes
Hemoglobina Glicada (HbA1C) 5,7-6,4%
Duas horas após sobrecarga de 75g de glicose oral >200mg/dl

Tabela 1: Parâmetro laboratorial para Diabetes Mellitus.
FONTE: Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes 2015/2016.

O diabetes melitos quando não diagnosticado	  e tratado corretamente, evolui 
com complicações graves. O tratamento não farmacológico envolve terapia nutricional 
e atividade física.  Já o tratamento medicamentoso envolve drogas antidiabéticas e 
insulinoterapia. As metas terapêuticas são: HbA1c <7%; pressão arterial < 140x90 mmHg; 
triglicerídeos <150 mg/dl; HDL > 40 mg/dl no homem e >50 mg/dl na mulher. Manter uma 
glicemia pré-prandial entre 80 e 130 mg/dl e pós-prandial inferior a 180 mg/dl (CAIAFA, 
2011; SOUZA et al., 2012).

Em caso de tratamento não correto as complicações podem se desenvolver durante 
os anos (OCHOA-VIGO; PACE, 2005). A complicação microvascular mais prevalente do 
diabetes melitos é a neuropatia diabética (GAGLIARDI, 2003; BORTOLETTO; HADDAD; 
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KARINO, 2009). As formas da mesma são: polineuropatia distal simétrica que provoca 
sintomas sensitivos evoluindo para sintomas motores; a mononeuropatia com síndrome 
do túnel do carpo e a mais clássica a paralisia do III par craniano predominando a 
clínica de diplopia, estrabismo divergente; mononeurite múltipla; amiotrofia diabética 
e disautonomia (DIAS; CARNEIRO, 2000; GAGLIARDI, 2003; OCHOA-VIGO; PACE, 
2005; BORTOLETTO; HADDAD; KARINO, 2009). É definida como uma disfunção dos 
nervos periféricos em pacientes hiperglicêmicos. É responsável por elevadas admissões 
hospitalares e provoca amputações não traumáticas e incapacitantes (SOCIEDADE 
BRASILEIRA DE DIABETES, 2015; 2016).

O pé diabético é uma complicação clínica da neuropatia diabética decorrente da 
fisiopatologia da polineuropatia simétrica distal. É a principal causa de amputação não 
traumática de membros inferiores (DIAS; CARNEIRO, 2000; GAGLIARDI, 2003; OCHOA-
VIGO; PACE, 2005; CAIAFA, 2011).

A polineuropatia simétrica distal tem como base fisiológica a lesão das fibras A (axonais 
grossas mielinizadas) responsáveis pela condução da sensibilidade proprioceptiva e 
vibratória e de fibras C (finas não mielinizadas) que conduzem a sensibilidade térmica, 
dolorosa e tátil (GAGLIARDI, 2003; BRASILEIRO et al., 2005; SACCO et. al., 2007; 
BORTOLETTO; HADDAD; KARINO, 2009). A lesão, por iniciar distalmente, acometendo 
primeiro os nervos periféricos dos membros inferiores (DIAS; CARNEIRO, 2000; 
BRASILEIRO et al., 2005; SACCO et al., 2007). 

Alguns pacientes apresentam sinais como hipoestesia plantar ou em pododáctilos 
para diferentes tipos de sensibilidade (vibração, tato, picada de agulha, frio) e perda 
do reflexo do Aquileu. Estes são suscetíveis a úlceras plantares indolores, que podem 
infeccionar e causar gangrena úmida (pé diabético) (BRASILEIRO et al.; OCHOA-VIGO; 
PACE, 2005; SACCO et al., 2007; BORTOLETTO; HADDAD; KARINO, 2009). 

Por essa razão é necessária uma adequada inspeção do pé pelo próprio paciente. Essa 
complicação está associada à hiperglicemia, de caráter insidioso e irreversível, podendo 
ser um dos sinais de abertura do quadro de Diabetes Mellitus 2 (DIAS; CARNEIRO, 2000; 
BRASILEIRO et al., 2005; SACCO et al., 2007; NASCIMENTO; PUPE; CAVALCANTI, 
2016).

Tabagismo, níveis de glicose altos, excesso de peso, triglicérides elevado, pressão 
alta, tempo do diabetes e doença renal são fatores de risco para a progressão da neuropatia 
(SACCO et al., 2007). Tanto as alterações na circulação quanto no metabolismo podem 
causar prejuízos aos nervos periféricos, e com o tempo o comprometimento da transmissão 
de sensibilidade destes. (PACE  et al., 2002; BRASILEIRO et al., 2005; SACCO et al., 
2007).

O tratamento da neuropatia consiste no cuidado com o pé necessitando de sapatos 
com solado macio, evitar deambular descalço, e principalmente fazer a auto-inspeção 
diária dos pés e a terapia medicamentosa em caso de dor neuropática (ROCHA; ZANETTI; 
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DOS SANTOS, 2009). Os curativos e compressas úmidas são utilizados nas úlceras não 
infectadas. Tratar com antibióticos qualquer infecção que aparecer. Desbridar tecidos 
desvializados e indicar revascularização nos casos merecedores. O controle glicêmico 
é importante para evitar a progressão desta complicação (ROCHA; ZANETTI; DOS 
SANTOS, 2009; NASCIMENTO; PUPE; CAVALCANTI, 2016).

4 | 	CONCLUSÃO

Podemos então considerar que o paciente relatado apresenta quatro fatores de 
risco (hipertenso, ex-tabagista, diabético de longa data, doença renal crônica) para a 
progressão da neuropatia. Com o histórico de amputações é notável a falta de cuidado 
e atenção com as lesões e infecções resultantes do diabetes descompensado. A falta de 
adesão ao tratamento e a dificuldade do controle glicêmico resultaram no mau prognóstico 
do paciente e justifica a sua principal complicação, a neuropatia diabética. Ressaltando 
mais uma vez a necessidade extrema do controle e cuidado com a doença.
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Pré-clínica do Óleo da Polpa de Pequi (Caryocar brasiliense Camb.)” no qual, após um ano e seis 
meses de Academia, obteve progressão direta de nível para o Curso de Doutorado considerando 
seu rendimento acadêmico e mérito científico de suas publicações nacionais e internacionais; além 
disso, exerce no mesmo Programa o cargo eletivo (2018-2019) de Representante Discente. Em 
2019 ingressou também no Curso de Especialização em Nutrição Clínica e Esportiva pela Faculdade 
Venda Nova do Imigrante. Atua desde 2018 enquanto bolsista de Pós-Graduação pela Coordenação 
de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior (CAPES) desenvolvendo pesquisas em duas 
principais linhas de atuação: nutrição experimental, na qual desenvolve estudos farmacológicos e 
ensaios de toxicidade com espécies vegetais de interesse para a população humana; e, nutrição 
esportiva, no tocante à suplementação alimentar, metabolismo energético, fisiologia do exercício 
e bioquímica nutricional. Atualmente é revisor científico dos periódicos Journal of Nutrition and 
Health Sciences, Journal of Human Nutrition and Food Science e do Journal of Medicinal Food. É 
ainda membro do Corpo Editorial do Journal of Human Physiology e membro do Conselho Técnico 
Científico da própria Atena Editora.

THIAGO TEIXEIRA PEREIRA - Possui graduação em Educação Física Licenciatura e Bacharelado 
pela Universidade Católica Dom Bosco – UCDB (2018). Concluiu especialização em Educação 
Especial pela Universidade Católica Dom Bosco em 2019. Ingressou na pós-graduação (Stricto 
Sensu) a nível de mestrado em 2019 pela Fundação Universidade Federal da Grande Dourados – 
UFGD, área de concentração em Farmacologia, no qual realiza experimentos em animais na área 
de toxicologia e endocrinologia, associando intervenção com extratos de plantas e/ou ervas naturais 
e exercício físico. É membro do Grupo de Pesquisa de Biologia Aplicada à Saúde, cadastrado no 
CNPq e liderado pela Profa. Dra. Silvia Aparecida Oesterreich. Em 2019, foi professor tutor do curso 
de Graduação Bacharel em Educação Física, modalidade Educação à Distância, pela Universidade 
Norte do Paraná polo de Campo Grande-MS (UNOPAR/CG). Foi revisor dos periódicos Lecturas: 
Educacíon Física y Desportes e Arquivos de Ciências da Saúde da UNIPAR. Possui experiência 
profissional em treinamento funcional e musculação, avaliação antropométrica, testes de aptidão 
física e cardiovasculares, montagem de rotinas de treinamento, orientação postural e execução de 
exercícios, periodização do treinamento e treinamento resistido com enfoque em hipertrofia máxima 
e promoção da saúde. Atualmente está desenvolvendo estudos de metanálise com o fruto Punica 
granatum L., bem como a ação de seus extratos em animais da linhagem Wistar, associado ao 
exercício físico de força. Recentemente, participou como coautor de um estudo de metanálise inédita 
intitulada: Comparative Meta-Analysis of the Effect of Concentrated, Hydrolyzed, and Isolated Whey 
Protein Supplementation on Body Composition of Physical Activity Practitioners, que buscou verificar 
a eficiência de whey protein dos tipos concentrado, isolado e hidrolisado comparado a placebos 
isocalóricos sobre os desfechos de composição corporal em adultos saudáveis praticantes de 
atividade física.
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FERNANDA VIANA DE CARVALHO MORETO - Possui graduação em Nutrição pelo Centro 
Universitário da Grande Dourados (2008), pós-graduação em Terapia Nutricional, Nutrição Clínica 
e Fitoterapia pela Faculdade Ingá – Maringá (2012). Especialização em Nutrição Esportiva pela 
Faculdade de Ensino Superior de São Miguel do Iguaçu – FAESI (2015). Nutricionista Clínica e 
Esportista, com mais de 10 anos de experiência em consultório nutricional, com foco no atendimento 
personalizado em crianças, adultos, gestantes, idosos, praticantes de atividades físicas e atletas, 
visando o cuidado, a saúde e o bem-estar. Com o perfil clínico em legitimar a Nutrição Baseada em 
Evidência em ser acessível para todos, sempre utilizou do que existe de maior evidência em nutrição 
para prevenir e tratar doenças. Na sua trajetória profissional, foi nutricionista do Programa Mesa 
Brasil SESC (2010-2016), responsável por ministrar Oficinas Culinárias de Aproveitamento Integral 
dos Alimentos e Cursos de Higiene e Manipulação dos Alimentos de acordo com as normas da 
Vigilância Sanitária. Atuou como docente, cargo professora substituta, na Universidade Federal da 
Grande Dourados (UFGD) em diversas disciplinas, como Nutrição e Esportes, Higiene e Controle de 
Qualidade de Alimentos, Composição de Alimentos, Técnica Dietética e Ética Profissional e Bioética 
(2017 – 2019). Atualmente é acadêmica bolsista da CAPES no curso de Mestrado do Programa de 
Alimentos, Nutrição e Saúde da Universidade Federal da Grande Dourados (2019). Membro do Grupo 
de Pesquisa Biologia Aplicada à Saúde. Pesquisadora, atuante em ensaios pré-clínicos visando 
avaliar a ação farmacológica de compostos ativos naturais sobre os sistemas orgânicos (toxicidade 
e genotoxicidade) e fatores de risco associados à saúde. Atua principalmente nos seguintes temas: 
fitoterapia, nutrição clínica e esportiva.
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