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DIABETICA

A diabetes mellitus atinge 371 milhbes de pessoas

em todo o mundo e estima-se que em 2030 atinja

0s 552 milhGes, correspondendo a um aumento

de cerca de 50% da populacéo afetada. Este aumento
deve-se a uma conjugacdo de diversos fatores como
estilo de vida sedentdrio, obesidade, habitos alimentares
e envelhecimento progressivo da populagdo
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importante termos em considera-
. cdo que a diabetes mellitus pode
e afetar qualquer érgéo e que o seu
envolvimento ocorre de forma silencio-
sa. A retinopatia diabética (RD) é uma
manifestacdo oftalmoldgica da diabe-
tes mellitus, sendo considerada uma das
principais causas de cegueira nos paises
desenvolvidos.

A duracdo da diabetes e os valores
da glicemia sdo os fatores de risco mais
importantes para o desenvolvimento da
RD. Como a doenca é silenciosa, as alte-
ragdes na visdo surgem em fases evolui-
das, assumindo o rastreio oftalmolégico
um papel fundamental na detecdo pre-
coce da RD antes do aparecimento da
sintomatologia e de lesGes irreversiveis
ou que necessitem de tratamentos mais
agressivos.

O rastreio é realizado através de
um exame oftalmoldgico periddico, no
qual é observado o fundo ocular apos
dilatacdo (oftalmoscopia) por um oftal-
mologista. O exame oftalmoldgico deve

ser realizado nos doentes com diabetes
tipo I, cinco anos apds o seu diagndstico
e no caso da diabetes tipo Il, aquando
do diagndstico. Posteriormente devera
ser realizado anualmente. Na gravidez
o rastreio deve ser efetuado trimestral-
mente.

O aparecimento da retinopatia dia-
bética deve-se a complexos mecanis-
mos que conduzem a altera¢Bes dos
vasos de pequeno calibre (microangio-
patia), aumento do fluido no espaco ex-
travascular (edema), reducéo do fluxo
sanguineo (isquémia) e formacdo de
Nnovos vasos (neovasos). Hoje em dia, a
investigacdo no desenvolvimento des-
ta patologia foca-se principalmente nos
mecanismos moleculares que contri-
buem para as altera¢fes supracitadas.
Diversas vias e fatores tém sido identi-
ficados e, neste momento, o fator com
maior destaque é o fator de crescimen-
to endotelial (VEGF). Diversos estudos
tém mostrado a importancia da combi-
nagdo da fotocoagulacdo laser com anti-
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-VEGF e/ ou corticoides, potencializando
os efeitos dos tratamentos.

O doente assume um papel funda-
mental no tratamento, uma vez que o
controlo dos fatores sistémicos € cru-
cial. Assim todo o doente diabético deve
ser alertado para o controlo da glice-
mia, tensdo arterial, perfil lipidico, evitar
fatores de risco como obesidade (con-
trolo do perimetro abdominal e indice
de massa corporal), praticar exercicio
fisico regularmente e realizar uma ali-
mentacdo saudavel com fibras, verdu-
ras e frutos). Tendo em consideragdo
a diversidade de tratamentos de que
dispomos, cada doente deve ser consi-
derado individualmente e a orientagdo
terapéutica deve ser adequada a cada
situagdo clinica.

E fundamental diagnosticar atem-
padamente a retinopatia diabética, sa-
lientando-se a importancia do rastreio
oftalmoldgico, o papel do doente e a
comunicacdo entre o médico de familia
e o oftalmologista.
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