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APRESENTAÇÃO

O fortalecimento da Enfermagem, como ciência, perpassa o desenvolvimento de um 
corpo de conhecimento alicerçado em uma base de evidências de estudos científicos bem 
desenhados e que tenham implicações para uma prática segura. A investigação científica 
confiável e de qualidade, portanto, garante o reconhecimento das áreas dos saberes da 
enfermagem e dos profissionais e pesquisadores envolvidos.

Diante do exposto, temos o prazer de apresentar a coleção “A Enfermagem Centrada 
na Investigação Científica”. Trata-se de uma obra que reúne trabalhos científicos relevantes 
das mais diversas áreas de atuação do fazer Enfermagem.  Aqui, docentes, estudantes, 
profissionais e os participantes das pesquisas são atores principais de uma ciência holística 
que a cada dia se fortalece, em decorrência do engajamento e empoderamento desses. 

O objetivo central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos 
em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. O terceiro volume traz estudos 
relacionados à prática da enfermagem baseada em evidências com ênfase à Sistematização 
da Assistência da Enfermagem (SAE) nos mais diversos cenários de cuidado à saúde e 
a importância do desenvolvimento de uma cultura de segurança do paciente. O quarto 
volume concentra, principalmente, experiências relatadas através de projetos de pesquisa 
e extensão, demonstrando a importância dos mesmos para a formação acadêmica e 
profissional.

O quinto volume aborda a saúde da mulher na gestação, parto e puerpério, bem 
como dos recém-nascidos, crianças e adolescentes. O último capítulo traz a importância 
da assistência da enfermagem diante da violência sexual contra mulheres. Tema de 
fundamental relevância, principalmente em tempos de pandemia.

O destaque para atenção primária à saúde e para questões vivenciadas na prática 
profissional é dado pelo sexto volume. Por fim, o sétimo e último volume, traz estudos 
com temas variados, principalmente relacionados à saúde da população idosa, estudos 
epidemiológicos e às doenças infectocontagiosas. Ressaltamos a relevância da divulgação 
científica dos trabalhos apresentados, para que os mesmo possam servir de base para a 
prática segura dos profissionais de saúde. Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por 
possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes 
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Neuropatia autonômica 
cardiovascular (NAC) é uma das complicações 
mais importantes do diabetes mellitus (DM), pois 
sua presença é independentemente associada à 
morbimortalidade cardiovascular em indivíduos 
com a doença. A prevalência de NAC aumenta 
progressivamente em proporção direta com 
a idade, a duração do DM e o mau controle 
glicêmico, no entanto ela é subdiagnosticada. 
Os objetivos foram identificar evidências 
disponíveis na literatura sobre a associação 
entre DM e NAC. Demonstrar a importância de 

uma detecção precoce da NAC. Trata-se de 
uma revisão integrativa de artigos publicados 
nos últimos 5 anos, disponíveis na íntegra 
nas bases LILACS e PubMed. Predominaram 
artigos abordando a NAC em indivíduos com 
diabetes mellitus tipo 1 (DM1). A literatura 
aponta que controle glicêmico rigoroso é a 
única estratégia que pode prevenir ou retardar 
o desenvolvimento de complicações tardias do 
DM. Indivíduos com DM e NAC têm maiores 
chances de desenvolver outras complicações 
como, hipotensão postural e neuropatia 
periférica. Taxa de mortalidade é maior entre 
indivíduos diabéticos com NAC. Medidas dos 
testes de reflexo autonômico cardiovascular 
(CARTs) em indivíduos com DM e NAC 
são menores. A redução de parâmetros da 
variabilidade da frequência cardíaca (VFC) em 
indivíduos com DM é forte preditor da presença 
de NAC, mesmo em indivíduos com diagnóstico 
recente. Mesmo com dados apresentados 
anteriormente, testes de triagem que visam a 
detecção precoce de NAC não fazem parte dos 
exames de rotina solicitados para indivíduos 
com DM. Isto é considerado um ponto negativo, 
tendo em vista que com a detecção precoce, 
intervenções poderiam ser aplicadas o quanto 
antes com a finalidade de prevenir e/ou retardar 
o avanço das complicações para estágios 
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mais graves. Desse modo, evidencia-se a necessidade de futuros estudos que analisem 
o impacto da detecção precoce de NAC e proponham novas estratégias de prevenção das 
complicações diabéticas, além do controle glicêmico.
PALAVRAS-CHAVE: Neuropatia Diabética; Diabetes Mellitus; Neuropatia Autonômica. 

DIABETES MELLITUS AND CARDIOVASCULAR AUTONOMIC NEUROPATHY:  A 

SYSTEMATIC REVIEW OF LITERATURE

ABSTRACT: Cardiovascular autonomic neuropathy (CAN) is one of the most important 
complications of diabetes mellitus (DM), since its presence is independently associated with 
cardiovascular morbidity and mortality in individuals with the disease. The prevalence of CAN 
increases progressively in direct proportion with age, duration of DM and poor glycemic control, 
but it is underdiagnosed. The objectives were to identify available evidence in the literature 
on the association between DM and CAN. Demonstrate the importance of early detection of 
CAN. Method: This is an integrative review of articles published in the last 5 years available 
in full at databases. Results: Predominant articles addressing CAN in individuals with type 
1 diabetes mellitus (T1DM). The literature indicates that strict glycemic control is the only 
strategy that can prevent or delay the development of micro and macrovascular complications 
of DM. Individuals with DM and  CAN are more likely to develop other complications such 
as postural hypotension, peripheral neuropathy, nephropathy, sexual dysfunction, cardiac 
abnormalities. The mortality rate is higher among diabetic individuals with CAN. The 
measures of cardiovascular autonomic reflex tests (CARTs) in individuals with DM and CAN 
are smaller. The reduction of heart rate variability (HRV) parameters in individuals with DM 
is a strong predictor of the presence of CAN, even in individuals with a recent diagnosis. 
Conclusion: Evidence highlights the importance of glycemic control as a way to prevent 
chronic complications of DM. There is a need to detect CAN early to implement interventions 
as soon as possible, aiming at reducing morbidity and mortality among these individuals. The 
HRV test can be very useful for the initial screening of CAN. Thus, it is evident the need for 
future studies that analyze the impact of early detection of CAN and propose new strategies 
to prevent diabetic complications, in addition to glycemic control.
KEYWORDS: Diabetic Neuropathy; Diabetes Mellitus; Autonomic Neuropathy.

1 |  INTRODUÇÃO

Existem diversas complicações crônicas causadas pelo diabetes mellitus (DM) 
decorrentes, principalmente, do controle glicêmico inadequado, do tempo de evolução e 
de fatores genéticos da doença (TSCHIEDEL, B., 2014) e dentre elas está a neuropatia 
autonômica diabética (NAD). 

O sistema nervoso autônomo controla numerosos sistemas/órgãos por meio de uma 
ampla rede de pequenas fibras nervosas aferentes e eferentes. Quando essas fibras 
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sofrem danos induzidos pela hiperglicemia, os sistemas e órgãos  que são  inervados 
pelo sistema autonômico podem ser afetados (POP-BUSUI, R., 2010), denominado NAD, 
como o sistema cardiovascular, urogenital, gastrointestinal, pupilomotor e sudomotor 
(VINIK, A. I.; ERBAS, T., 2013). 

As NADs relacionadas ao sistema cardiovascular são denominadas como neuropatia 
autonômica cardiovascular (NAC). A NAC ocorre quando as fibras autonômicas periféricas 
(simpáticas e parassimpáticas) do sistema cardiovascular são afetadas, resultando em 
alterações no controle da frequência cardíaca (FC), da hemodinâmica vascular e redução 
na sensibilidade dos barorreceptores (VINIK, A. I.; ERBAS, T., 2013; ROLIM, L. C. et al., 
2008; SCHUMER, M. P. et al., 1998;  POANTA L. et al., 2011). 

A NAC apresenta como principais manifestações clínicas: taquicardia de repouso, 
hipotensão ortostática (HO) grave, síncope, intolerância a exercício físico, isquemia 
e infarto do miocárdio, disfunção diastólica e sistólica do ventrículo esquerdo e riscos 
aumentados de nefropatia, insuficiência renal crônica, acidente vascular cerebral e morte 
súbita de origem cardíaca, além da diminuição da percepção por parte do indivíduo com 
DM ao entrar em estado hipoglicêmico e isquemia cardíaca (ROLIM, L. C. et al., 2008).

Pode-se dizer que esta complicação é amplamente subdiagnosticada, apesar de 
sua alta prevalência e impacto na morbimortalidade (RAZANSKAITE-VIRBICKIENE, D. 
et al., 2017). Ela pode ser subclínica por vários anos até que o indivíduo desenvolva 
taquicardia de repouso, intolerância ao exercício, hipotensão postural (HP), disfunção 
cardíaca e cardiomiopatia diabética (ROLIM, L. C. et al., 2008). A escala de tempo para a 
progressão da NAC do estágio subclínico para o clínico é desconhecida (RAZANSKAITE-
VIRBICKIENE, D. et al., 2017). Durante o estágio subclínico, a NAC poderia ser detectada 
por meio de anormalidades (redução) na variabilidade da frequência cardíaca (VFC) 
(VINIK, A. I., 1999; DIMITROPOULOS, G. et al., 2014). No entanto, raramente ela é 
incluída na triagem de complicações crônicas do DM (LACIGOVA, S. et al., 2016).

 Seu diagnóstico clínico é realizado ao avaliar sinais ou sintomas de complicações 
cardiovasculares, ou seja, quando a NAC já está instalada (GAEDE, P. et al., 2008). Os 
testes de reflexo autonômico cardiovascular (CARTs) são o padrão ouro para detecção 
de NAC, pois possuem boa sensibilidade, especificidade e são padronizados, porém são 
invasivos e mais complexos de serem realizados em consultas de rotina (VINIK, A. I.; 
ZIEGLER, D., 2007; EWING, D. J.; CLARKE, B. F., 1982). Os CARTs medem a função 
autonômica cardíaca com base na resposta da FC e da pressão arterial (PA) a certas 
manobras fisiológicas (DIMITROPOULOS, G. et al., 2014). No entanto, os CARTs têm 
algumas contra-indicações e exigem uma boa cooperação dos indivíduos (RAZANSKAITE-
VIRBICKIENE, D. et al., 2017).

Os testes mais utilizados são baseados na resposta da FC e da PA à respiração 
profunda (razão inspiração/expiração), mudança de decúbito, ortostatismo e Manobra 
de Valsalva (RAZANSKAITE-VIRBICKIENE, D. et al., 2017). Na população diabética, 
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resultados anormais em 2 ou mais dos CARTs constituem uma medida substituta e um 
marcador diagnóstico subclínico de NAC (SPALLONE, V. et al., 2011).

Novos métodos para detectar NAC permitem avaliar a VFC tanto pelo cálculo de índices 
baseados em análise estatística de intervalos R-R quanto por análise espectral (VINIK, A. 
I.; ZIEGLER, D., 2007). Eles não requerem cooperação dos indivíduos (RAZANSKAITE-
VIRBICKIENE, D. et al., 2017), e por serem mais sensíveis, anormalidades nos domínios 
de freqüência e tempo da análise da VFC podem ser detectadas antes do desenvolvimento 
de anormalidades em CARTs (MONTANO, N. et al., 1994; FRATTOLA, A. et al., 1997).

De acordo com as recomendações da Associação Americana de Diabetes (ADA) 
(SPALLONE, V. et al., 2011), testes diagnósticos de NAC devem ser realizados para 
diabetes mellitus tipo 1 (DM1): 5 anos após o diagnóstico; antes de planejar um programa 
de exercício físico de intensidade moderada a alta; com história de baixo controle glicêmico, 
alto risco cardiovascular e complicações microangiopáticas.

A NAC é uma das complicações mais importantes do DM, pois a sua presença está 
associada com uma piora no prognóstico e na qualidade de vida do indivíduo (ROLIM, 
L. C. et al., 2008). Esse tipo de neuropatia pode ser encontrado, de um modo geral, em 
aproximadamente 25% dos indivíduos com DM1 e em 34% daqueles com diabete mellitus 
tipo 2 (DM2). A prevalência de NAC aumenta progressivamente em proporção direta com 
a idade, a duração do DM e o mau controle glicêmico (VINIK, A. I.; ZIEGLER, D., 2007). 
NAC é independentemente associada à morbimortalidade cardiovascular em indivíduos 
com diabetes (MASER, R. E., 2003; ZIEGLER, D. et al., 2008).

Os objetivos deste estudo foram identificar evidências disponíveis na literatura sobre 
a associação entre DM e NAC e demonstrar a importância de uma detecção precoce da 
NAC.

2 |  MÉTODO

Elaborou-se a seguinte questão norteadora: “Qual a associação entre DM e NAC e 
a importância de uma detecção precoce da NAC?”. A operacionalização desta pesquisa 
iniciou-se com uma consulta aos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS), por meio da 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), para conhecimento dos descritores universais. Foram 
utilizados os descritores controlados em inglês: Diabetic Neuropathy, Type 1 Diabetes 
Mellitus e Autonomic Neuropathy. Definiram-se os seguintes critérios de inclusão: 
artigos publicados na íntegra, disponíveis eletronicamente para download gratuito, em 
inglês, publicados entre 2013 e 2017. Salienta-se que foi estabelecido limite de anos de 
publicação, a fim de abranger as publicações mais recentes. O levantamento bibliográfico 
foi realizado em duas bases de dados: Literatura Latino-Americana em Ciências da Saúde 
(LILACS) e no Portal PubMed. A coleta de dados foi realizada em duas etapas, sendo 
que a primeira consistiu na busca avançada nas bases de dados, com detalhamento 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Maser%20RE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=12766130
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do quantitativo dos artigos: LILACS, 6; PubMed, 38; totalizando 44 estudos. Após o 
processo de seleção e identificação dos artigos que obedeceram aos critérios de inclusão 
estabelecidos, prévia leitura de todos os títulos, resumos ou abstract, selecionaram-se 
20 publicações, sendo: LILACS, 1; e Portal PubMed, 19. Na segunda etapa, procedeu-se 
à leitura na íntegra, preencheu-se um instrumento com as seguintes informações para 
ilustração: ano de publicação, periódico, tipo de estudo e amostra. Esses dados serão 
apresentados a seguir.

3 |  RESULTADOS

Dos 20 artigos selecionados, 17 abordaram a NAC em indivíduos com DM1. 
Predominaram artigos publicados no ano de 2014. Em relação ao tipo de estudo, 
predominou os estudos do tipo coorte, com 10 artigos. O tamanho das amostras variou de 
36 até 1.441 participantes.

No que diz respeito aos objetivos dos artigos, a maioria buscou determinar a 
prevalência e/ou analisar quais complicações estavam relacionadas aos indivíduos com 
DM e NAC. 

Quanto aos resultados dos artigos selecionados, a literatura aponta que o controle 
glicêmico rigoroso, instituído o mais cedo possível no curso da doença,  é a única 
estratégia que pode prevenir ou retardar o desenvolvimento das complicações micro e 
macrovasculares do DM (SCHNELL, O. et al., 2013; MARTIN, C. L. et al., 2014; ANG, L. 
et al., 2014). 

Indivíduos com DM e NAC têm maiores chances de desenvolver outras complicações 
(LACIGOVA, S. et al. 2016; POP-BUSUI, R. et al. 2013; SCHNELL, O. et al. 2013; MARTIN, 
C.L. et al. 2014; ANG, L. et al. 2014; DABELEA, D. et al. 2017) como, HP (ODUWOLE, 
O. A. et al., 2014), neuropatia periférica (NP) (LACIGOVA, S. et al. , 2016; POP-BUSUI, 
R. et al. 2013; FLEISCHER, J. et al. 2014; DABELEA, D. et al. 2017), nefropatia (ORLOV, 
S. et al. 2015; DABELEA, D. et al. 2017), disfunção sexual (POP-BUSUI, R. et al. 2015; 
HOTALING, J. M. et al. 2016), anomalias cardíacas (LACIGOVA, S. et al. 2016; POP-
BUSUI, R. et al. 2013; SCHNELL, O. et al. 2013; MARTIN, C.L. et al. 2014; ANG, L. et 
al. 2014; POP-BUSUI, R. et al. 2017). Além disso, a taxa de mortalidade é maior entre 
indivíduos com DM e NAC comparado a indivíduos sem NAC (LACIGOVA, S. et al. 2016). 

Ressalta-se que somente um artigo falou sobre o papel do sistema imunológico, 
onde a positividade para auto-Ab circulante nas estruturas nervosas autonômicas teve 
um alto valor preditivo positivo para o desenvolvimento posterior da NAD (ZANONE, M. 
M. et al. 2014).

Sobre os CARTs, as medidas são menores em indivíduos com DM e NAC 
(RAZANSKAITE-VIRBICKIENE, D. et al., 2017; DIDANGELOS, T. et al 2017). O mesmo 
acontece em relação a VFC, onde há redução da VFC global nestes indivíduos, mesmo que 
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diagnosticados recentemente (RAZANSKAITE-VIRBICKIENE, D. et al., 2017; ZIEGLER, 
D. et al. 2015; MICHEL-CHÁVEZ, A. et al. 2015).

Na Tabela 1 apresenta-se um panorama geral dos artigos que foram selecionados. 

Autores/Ano/ Periódico
Tipo de 
Estudo/ 
Amostra

Autores/Ano/ Periódico
Tipo de 
Estudo/ 
Amostra

1
POP-BUSUI, R. et al. 
2013
Diabetologia

Ensaio Clínico 
Randomizado: 
44 

11
ZIEGLER, D. et al.
2015
BMJ Open

Coorte: 42 

2
SCHNELL, O. et al.
2013
Cardiovascular 
Diabetology

Revisão 12
 ORLOV, S. et al.
2015
Clinical Journal of the American  
Society of Nephrology

Coorte: 370

3
MARTIN, C.L. et al.
2014
Diabetes Care

Ensaio Clínico 
Randomizado: 
1.441 

13
MICHEL-CHÁVEZ, A. et al. 
2015
Arquivos Brasileiros de 
Cardiologia

Transversal: 60

4
ANG, L. et al. 
2014
Current Diabetes 
Reports

Revisão 14

LACIGOVA, S. et al. 
2016
Biomedical Papers of the 
Medical Faculty of the 
University Palacky, Olomouc, 
Czechoslovakia

Coorte: 278

5

ODUWOLE, O. A. et 
al.
2014
Nigerian Journal of 
Clinical Practice

Transversal:
52 crianças 15

HOTALING, J. M. et al. 
2016
Diabetes Care

Coorte:
580 mulheres 

6
ZANONE, M. M. et al. 
2014
Diabetes Care

Coorte: 112 16
DUVERNOY, C. S. et al.
2016
Journal of Nuclear Cardiology

Transversal: 55

7
SOFTELAND, E. et al. 
2014
Journal of Diabetes 
and its  Complications

Coorte: 36 17
POP-BUSUI, R. et al. 
2017
Diabetes Care

Coorte: 1393

8

FLEISCHER, J. et al. 
2014
Journal of Diabetes 
Science and 
Technology 

Transversal: 
653 18

RAZANSKAITE-VIRBICKIENE, 
D. et al. 
2017
BMC cardiovascular Disorders

Caso-controle: 
208

9
JAISWAL, M. et al. 
2014
Diabetes Care

Coorte: 44 19
DABELEA, D. et al. 
2017
JAMA

Coorte: 2018

10
POP-BUSUI, R. et al. 
2015
Journal of Urology

Coorte:
635 homens 20

DIDANGELOS, T. et al
2017
Journal of Diabetes Research

Ensaio Clínico 
Randomizado: 
63

Tabela 1 - Distribuição das referências incluídas nesta revisão, segundo as bases de dados LILACS e 
PubMed, em ordem de ano de publicação:

4 |  DISCUSSÃO

Este estudo buscou evidências quanto à associação entre DM e NAC, além da 
importância de uma detecção precoce da NAC.
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Acredita-se que anormalidades prévias no sistema nervoso autônomo podem contribuir 
para a patogênese da  neuropatia diabética (ND) e o desenvolvimento subsequente 
de outras complicações (ORLOV, S. et al. 2015), pois uma vez que o indivíduo tenha 
desenvolvido neuropatia sensitivo-motora, já existem complicações neuropáticas difusas 
coexistentes nos sistemas nervoso autônomo cardíaco e visceral, associadas a queixas 
gastrointestinais e redução da VFC. Isso, portanto, indica um co-desenvolvimento dessas 
complicações (SOFTELAND, E. et al. 2014). Daí a importância da sua detecção precoce, 
pois quanto antes for diagnosticada, mais cedo iniciam-se as intervenções necessárias.

Um estudo de 2014 (FLEISCHER, J. et al. 2014) demonstrou que a prevalência 
de NAC em indivíduos com DM1 e DM2 de ambulatórios na Dinamarca é alta, sendo 
maior entre DM2 em comparação com DM1. Eles acreditam que isto se deve à maior 
duração das anormalidades metabólicas antes do diagnóstico entre os indivíduos com 
DM2. Contrapondo esses resultados, outro estudo realizado em 2017 (DABELEA, D. et 
al. 2017) com adolescentes e adultos jovens que foram diagnosticados com DM durante 
a infância ou adolescência, observaram que há uma prevalência maior de complicações 
e comorbidades em geral entre adolescentes e adultos jovens com DM2 em comparação 
com DM1, com exceção da NAC que foi similar entre ambos. 

Sabe-se que DM1 e DM2 se diferem nos aspectos fisiopatológicos centrais, mas 
ambos compartilham a presença de complicações (SOFTELAND, E. et al. 2014). 

A presença de NAC aumenta os índices de morbimortalidade e indivíduos com 
DM1 e NAC apresentam uma maior prevalência global de complicações concomitantes, 
como neuropatia periférica diabética (NPD), doença cardiovascular (DCV), hipertensão 
e hiperlipoproteinemia em comparação com os indivíduos sem NAC. Além disso, a taxa 
de mortalidade é 5 vezes maior no grupo de indivíduos com DM1 com NAC quando 
comparado aos sem NAC (LACIGOVA, S. et al. , 2016). 

Muitos estudos confirmam as associações entre o controle da glicose e a neuropatia 
(MARTIN, C.L. et al. 2014; ANG, L. et al. 2014; ODUWOLE, O. A. et al. 2014; ZIEGLER, D. 
et al. 2015) e o DCCT/EDIC é um deles. Ele contou com um grande número de indivíduos 
com DM1, utilizou avaliações padronizadas e questionários validados. Foi o primeiro 
grande estudo que forneceu informações importantes sobre como o controle glicêmico 
pode influenciar na progressão e prevenção da ND em indivíduos com DM1. Inclusive, 
foi citado várias vezes entre os artigos selecionados, sendo que dentre os vinte artigos, 
quatro tiveram como coorte indivíduos do estudo DCCT/EDIC. 

O estudo DCCT/EDIC tem demonstrado que otimizar o controle glicêmico o mais 
cedo possível no curso da doença melhoram a longo prazo os efeitos da hiperglicemia. 
Tendo em vista que o controle glicêmico é um preditor significativo da ND. No entanto, 
para a maioria dos indivíduos com DM1, as estratégias atuais para otimizar o controle 
glicêmico são insuficientes para prevenir ou retardar completamente o desenvolvimento 
de complicações neuropáticas (MARTIN, C.L. et al. 2014). Ademais do controle glicêmico 
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otimizado, faz-se necessário estimar o risco cardiovascular e realizar a gestão dos fatores 
de risco (SCHNELL, O. et al. 2013), associado a uma mudança no estilo de vida para 
obter uma redução das complicações crônicas do DM.

O controle do valor glicêmico instituído no momento do diagnóstico de DM1 e 
subsequentemente mantido por mais de duas décadas pode prevenir efetivamente o 
declínio da função nervosa periférica e autonômica relacionada à hiperglicemia e ao 
desenvolvimento de polineuropatia clínica confirmada (ZIEGLER, D. et al. 2015). Os 
achados reforçam o fato de que o baixo controle glicêmico contribui significamente para a 
evolução da neuropatia no DM1. 

Um estudo (ODUWOLE, O. A. et al. 2014) documentou uma alta prevalência de HP 
entre jovens com DM na Nigéria. Esse fato foi associado ao baixo controle glicêmico e DM 
de longa data. Como mencionado anteriormente, a HP pode indicar a presença de NAD.

Sabe-se que o diabetes com duração acima de cinco anos está mais associado a 
complicações, especialmente quando ocorre um controle metabólico deficiente, menor 
adesão ao tratamento ou maior tempo de doença (ODUWOLE, O. A. et al. 2014). 

Vale ressaltar que a hiperglicemia induz a lentidão na condução nervosa (ZIEGLER, 
D. et al. 2015). Em razão do impacto causado pelo baixo controle glicêmico nos indivíduos 
com DM, medidas voltadas para a melhoria do cuidado e do tratamento adequado devem 
ser adotadas, como intervenções educativas e acompanhamento ambulatorial frequente. 

Indivíduos com DM1 possuem um risco aumentado de mortalidade por DCV 
(SCHNELL, O. et al. 2013). Pesquisadores (POP-BUSUI, R. et al. 2017) examinaram as 
associações entre os eventos NAC e DCV nesses indivíduos e verificaram que a presença 
de NAC no encerramento do DCCT estava associada a um maior risco de eventos 
cardiovasculares durante o estudo EDIC.

Em homens com DM1 de longa duração foram encontradas fortes associações entre 
NAC, disfunção erétil (DE) e sintomas do trato urinário inferior (STUI), sugerindo que a 
NAC pode ser um biomarcador substituto útil de NAD mais generalizada e pode prever o 
desenvolvimento de DE e STUI (POP-BUSUI, R. et al. 2015).

Em mulheres com DM1 de longa duração, alterações subclínicas em medidas de NAC 
podem predizer o desenvolvimento de disfunção sexual feminina (DSF) e incontinência 
urinária (IU), o que sugere que as medidas de NAC podem ser marcadores sensíveis 
de DSF e IU. Além disso, podem servir como indicadores clínicos potenciais para a 
implementação de estratégias específicas de prevenção e tratamento precoce para DSF 
e IU entre mulheres com DM1 no curso da doença (HOTALING, J. M. et al. 2016).

A NAC é muitas vezes assintomática por um longo tempo e raramente é incluída na 
triagem de complicações crônicas do diabetes (LACIGOVA, S. et al. 2016). Alguns sinais 
de disfunção do sistema nervoso autônomo, medidos pela VFC, já estão presentes no 
momento da detecção do diabetes (FLEISCHER, J. et al. 2014). Isso mostra a importância 
de se identificar os sinais iniciais de uma suposta complicação que pode se estabelecer.
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A redução dos parâmetros da VFC em indivíduos com DM pode ser a manifestação 
mais precoce da NAC. Pesquisadores (MICHEL-CHÁVEZ, A. et al. 2015) demonstraram 
que há uma diminuição da VFC nas posições supina e em pé e durante respiração rítmica 
em indivíduos diabéticos com menos de 2 anos de diagnóstico em comparação com 
indivíduos controle. Esses achados demonstram a importância da detecção precoce de 
NAC entre os indivíduos com DM. O teste da VFC pode ser muito útil para a triagem inicial 
da NAC (MICHEL-CHÁVEZ, A. et al. 2015) e prevenção de danos precoces às fibras 
simpáticas e parassimpáticas em indivíduos com DM.

Dentre os artigos selecionados, apenas um falou sobre o papel do sistema 
imunológico, sugerindo que a positividade para auto-Ab circulante nas estruturas nervosas 
autonômicas pode ter um papel etiológico primário no desenvolvimento e progressão da 
disfunção autonômica no DM1 a longo prazo (ZANONE, M. M. et al. 2014). 

Um estudo (JAISWAL, M. et al. 2014) sugeriu que grandes flutuações glicêmicas, 
particularmente o estresse hipoglicêmico, podem aumentar o risco de NAC em indivíduos 
com DM1, independente do resultado avaliado pela HbA1c, uma vez que ela apresenta a 
média e não os valores absolutos da glicemia, deixando de apresentar possíveis variações 
de hiper e hipoglicemia.

Portanto, a maioria dos autores defende que o controle glicêmico constante e 
adequado é o melhor caminho para prevenir complicações crônicas do DM a longo prazo. 

5 |  CONCLUSÃO

Esta revisão identificou que as complicações decorrentes do mau controle glicêmico, 
a longo prazo, são responsáveis pelos altos índices de morbimortalidade envolvendo 
indivíduos com DM, sendo que a NAC foi uma das complicações crônicas mais frequentes 
e relacionada com um maior risco de mortalidade. Mesmo com esses dados, testes de 
triagem que visam a detecção precoce de NAC, não fazem parte dos exames de rotina 
solicitados para indivíduos com DM. Isto é considerado um ponto negativo, tendo em 
vista que com a detecção precoce intervenções poderiam ser aplicadas o quanto antes 
com a finalidade de prevenir e/ou retardar o avanço das complicações para estágios mais 
graves.

Portanto, evidencia-se a necessidade de futuros estudos que analisem o impacto da 
detecção precoce de NAC e proponham novas estratégias de prevenção das complicações 
diabéticas, além do controle glicêmico.

Reforça-se a relevância desta revisão, uma vez que as complicações referentes ao 
DM são identificadas em alta prevalência no mundo. De acordo com os dados encontrados, 
como forma de prevenção das complicações é primordial a manutenção de um controle 
glicêmico otimizado e a realização de uma triagem preventiva de NAC entre os indivíduos 
com DM.  
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Ressalta-se a facilidade de comparação dos resultados dos estudos incluídos 
nesta revisão, uma vez que as amostras eram compostas por indivíduos com DM e as 
complicações avaliadas entre os trabalhos foram semelhantes, sendo que o controle 
glicêmico foi a intervenção mais utilizada. Já como limitações desta revisão, devem ser 
consideradas a restrição do período de abrangência dos dados e a inclusão de artigos 
disponíveis apenas online gratuitamente no idioma inglês.

Espera-se contribuir significamente para o desenvolvimento científico nos temas 
relacionados ao diabetes e suas complicações.
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