INTERNATIONAL SEVEN JOURNAL
OF

ISSN: 2764-9415

Manejo de doencas da retina, associacdo terapéutica entre oftalmologia e
endocrinologia no tratamento da retinopatia diabética

Management of retinal diseases, therapeutic association between
ophthalmology and endocrinology in the treatment of diabetic retinopathy

DOl: 10.56238/isevjhv3n2-024
Recebimento dos originais: 04/03/2024
Aceitacdo para publicacéo: 23/04/2024

Mateus Bueno de Pinho Oliveira
ORCID: 0000-0002-4861-7275
Académico de medicina da Faculdade de Ensino Superior da Amazonia Reunida
(FESAR/AFYA)
E-mail: mateuspinho326@gmail.com

Stella Aquino Almeida
ORCID: 0009-0009-3860-0443
Académica de medicina da Universidade Anhembi Morumbi
E-mail: stellaaquinoalmeida@gmail.com

Raissa da Fonseca Ramos De Queiroz
ORCID: 0000-0002-6651-8748
Médica pela Universidade Federal do Pard — UFPA
E-mail: dequeiroz1992@hotmail.com

Pedro Bonjour Mendes
ORCID: 0009-0003-2397-0720
Académico de medicina da Faculdade Séo Leopoldo Mandic — Campinas
E-mail: pedrobonjour@hotmail.com

Victoria Ruiz Paschoal
ORCID: 0009-0003-1403-6143
Académica medicina pela Faculdade Ceres (FACERES)
E-mail: victoria-228@hotmail.com

Matheus Cabral de Oliveira
ORCID: 0009-0003-2835-1187
Académico medicina pela Faculdade Ceres (FACERES)
E-mail: matheuscabral2500@gmail.com

Alexandre Mizutani Mori
ORCID: 0009-0007-8234-0445
Académico de medicina da Universidade do Oeste Paulista
E-mail: xandymoril@hotmail.com

Gisliel Trajano dos Santos
ORCID: 0000-0002-1042-1760
Académico de medicina pela Universidad Privada Maria Serrana CDE/PY
E-mail: gisliel.santos@gmail.com

International Seven Journal of Health, Sdo José dos Pinhais, v.3, n.2, Mar./Abr., 2024




A 4

INTERNATIONAL SEVEN JOURNAL
OF

ISSN: 2764-9415

Franciele Goes do Nascimento
ORCID: 0009-0002-9581-2417
Académica de medicina da Universidad Privada del Este
E-mail: francielegoes.med@gmail.com

Abdoral Gomes Lima Neto
Orientador
ORCID: 0009-0000-5809-6277Médico Oftalmologista no Hospital da Visao - Oftalmo Curitiba
E-mail: abdoralgomes@gmail.com

RESUMO

Introducdo: O manejo eficaz das doencgas da retina, especialmente a retinopatia diabética, é crucial
para prevenir complicacbes visuais graves. A colaboracdo entre oftalmologistas e
endocrinologistas desempenha um papel fundamental no tratamento eficaz dessa condicdo,
visando preservar a visdo e melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Métodos: Foi realizada
uma revisdo bibliografica para compreender o manejo das doengas da retina e a associacdo
terapéutica entre oftalmologia e endocrinologia no tratamento da retinopatia diabética. Utilizamos
bases de dados como MEDLINE, PubMed e Scielo para identificar artigos relevantes publicados
nos ultimos 20 anos. Os critérios de inclusao e exclusao foram definidos para garantir a selecdo de
estudos pertinentes. Resultados: Apds a busca e selecdo dos artigos, identificamos padrdes e
tendéncias no manejo da retinopatia diabética. Foi localizado uma variedade de opcdes de
tratamento, incluindo fotocoagulacdo a laser, injecdes intravitreas de medicamentos e cirurgia
vitreorretiniana. Nota-se a importancia do controle metabélico do diabetes para prevenir danos a
retina. A anélise dos estudos também destacou que a interacdo entre essas especialidades garante
melhores resultados clinicos. Conclusdo: Reforca-se a importancia da colaboracdo entre
oftalmologistas e endocrinologistas no manejo da retinopatia diabética. Uma abordagem integrada
que considera tanto os aspectos oftalmoldgicos quanto os endocrinolégicos da doenca é essencial
para proporcionar um cuidado eficaz aos pacientes. Essa cooperacdo pode resultar em melhores
resultados visuais e qualidade de vida para aqueles afetados pela retinopatia diabética.

Palavras-chave: Diabetes mellitus, Associacdo clinica, Retinopatia diabética.

1 INTRODUCAO

A retina, crucial para a visdo, esta suscetivel a uma variedade de doencas, sendo a
retinopatia diabética uma das mais prevalentes e preocupantes, especialmente em pacientes com
diabetes mellitus (Schellini et al., 2014). O manejo eficaz dessa condi¢do demanda uma abordagem
que integre os conhecimentos da oftalmologia e endocrinologia. A interacdo entre essas duas
especialidades € fundamental para o tratamento adequado da retinopatia diabética, uma vez que o
controle glicémico rigoroso, juntamente com medidas preventivas e terapéuticas oftalmoldgicas,
pode retardar a progressao da doenca e reduzir o risco de complicacfes visuais graves.

Diversos estudos tém sido conduzidos a fim de investigar diferentes modalidades de
tratamento, desde intervencdes farmacoldgicas até abordagens cirurgicas, visando preservar a

salde retiniana e manter a qualidade de vida dos pacientes (Mohamed et al., 2007). A associacdo
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terapéutica entre oftalmologia e endocrinologia torna-se evidente na utilizacdo de agentes
farmacoldgicos como fenofibrato e semaglutide, que demonstraram beneficios significativos na
reducdo do risco e progressao da retinopatia diabética (Kataoka et al., 2023; Wang et al., 2021).
A adeséo do paciente ao tratamento e a compreensdo dos fatores de risco sdo aspectos
cruciais, destacando a importancia da educacdo e do suporte multidisciplinar para alcancar
melhores desfechos clinicos (Jannuzzi et al., 2014). Este trabalho visa abordar a relevancia da
colaboracdo entre oftalmologistas e endocrinologistas no manejo integrado da retinopatia
diabética, enfatizando a necessidade de uma abordagem holistica e personalizada para cada

paciente.

2 MATERIAIS E METODOS

Foi realizada uma revisdo bibliografica com o objetivo de compreender o manejo de
doencas da retina e a associacao terapéutica entre a oftalmologia e endocrinologia no tratamento
da retinopatia diabética. Foram revisados artigos publicados em periodicos cientificos para
fornecer uma viséo abrangente acerca do tema.

A busca de dados foi realizada na base de dados MEDLINE, utilizando a plataforma de
pesquisa PubMed e Scielo. Os termos de pesquisa incluiram combinacfes de palavras-chave
relacionadas a retinopatia diabética, manejo, oftalmologia e endocrinologia. A busca foi restrita a
estudos publicados nos ultimos 20 anos para garantir a relevancia dos dados e, conduzida com 0s

seguintes critérios de inclusdo e excluséo:

2.1 CRITERIOS DE INCLUSAO
e Estudos que abordam o manejo de doengas da retina.
e Artigos que descrevem os tratamentos disponiveis para a retinopatia diabética.
e Estudos que analisam as opcdes de tratamento disponiveis para retinopatia diabética no que
tange a oftalmologia e a endocrinologia.
e Pesquisas publicadas em periddicos cientificos revisados por pares.

e Estudos disponiveis nos idiomas inglés, espanhol e portugués.

2.2 CRITERIOS DE EXCLUSAO
e Estudos que ndo se concentram nas patologias da reina em especifico a retinopatia

diabética.

International Seven Journal of Health, Sdo José dos Pinhais, v.3, n.2, Mar./Abr., 2024



INTERNATIONAL SEVEN JOURNAL
OF

ISSN: 2764-9415

¢ Relatos de casos isolados que ndo fornecem informacdes relevantes sobre 0s manejos para
a retinopatia diabetica.
e Estudos duplicados ou repetidos.

e Artigos ndo disponiveis na integra ou sem acesso gratuito.

A estratégia de busca foi desenvolvida utilizando uma combinacéo de termos de pesquisa
relacionados ao manejo de doencas da retina, e a associacdo terapéutica entre a oftalmologia e
endocrinologia no tratamento da retinopatia diabética. Foram utilizados operadores booleanos para
otimizar a precisdo da busca e garantir que todos os artigos relevantes sejam identificados. Os
descritores utilizados foram: “Retinal Diseases”; “Diabetic Retinopathy”; “Treatment” e foram
localizados 2.153 artigos. Apos adicionar o filtro: “desde 2005, 1.679 artigos foram localizados.
Ap0s selecionar com base em titulos relevantes, metodologia, objetivos e resultados, obteve-se um
compilado de 97 artigos para serem analisados.

Os estudos identificados foram revisados inicialmente com base em seus titulos e resumos
para determinar a relevancia para o tema em questdo. Os artigos selecionados foram entdo
analisados na integra para confirmar sua incluséo na revisdo bibliografica. Os dados relevantes
foram extraidos dos artigos selecionados, incluindo informacdes sobre manejo de doencas da
retina, e a associacdo terapéutica entre a oftalmologia e endocrinologia no tratamento da
retinopatia diabética. Os dados extraidos foram analisados qualitativamente e sintetizados de
forma narrativa.

Foram identificados padrdes e tendéncias no manejo das doengas da retina em especifico
da retinopatia diabética, os resultados foram apresentados de maneira organizada e compreensivel.
A qualidade metodoldgica dos estudos incluidos foi avaliada utilizando critérios especificos para
cada tipo de estudo. Foram considerados aspectos como o desenho do estudo, a representatividade
da amostra e a metodologia de anélise.

Esta revisdo bibliografica baseia-se na analise de dados publicados previamente e ndo
envolve a coleta de informacgdes diretamente de participantes humanos. Portanto, ndo sdo
necessarias consideracfes éticas adicionais. Os resultados desta revisdo bibliografica seréo
apresentados em um manuscrito cientifico para publicacdo em um periodico revisado por pares.
Os achados também poderdo ser compartilhados em conferéncias cientificas relevantes e

divulgados para profissionais de saude interessados no tema.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO
A tabela a seguir apresenta um resumo dos principais estudos relacionados ao manejo da

retinopatia diabética, destacando as abordagens terapéuticas, os desfechos clinicos e as conclusdes

relevantes desses trabalhos. Esses estudos abordam uma variedade de intervencdes, desde

tratamentos farmacologicos até analises epidemioldgicas, fornecendo uma visdo abrangente das

estratégias utilizadas para prevenir, controlar e tratar essa complicacdo ocular associada ao

diabetes mellitus. A anélise desses resultados contribui significativamente para o entendimento da

eficacia e seguranca das terapias disponiveis, bem como para a identificacdo de lacunas no

conhecimento e areas para futuras pesquisas.

Tabela 1: Resultados relevantes

TITULO

AUTOR,
ANO

OBJETIVOS

RESULTADOS

CONCLUSOES

Manejo da retinopatia
diabética: uma revisdo
sistematica

MOHAMED;
GILLIES;
WONG, 2007

Rever as melhores
evidéncias para
intervencédo primaria
e secundaria no
tratamento da RD,
incluindo edema
macular diabético.

A fotocoagulacdo a laser pan-
retiniana reduz o risco de
perda visual moderada e

grave em 50% em pacientes
com retinopatia proliferativa
e ndo proliferativa grave. A
fotocoagulacéo focal a laser
reduz o risco de perda visual
moderada em 50% a 70% em
olhos com edema macular. A
vitrectomia precoce melhora
a recuperagdo visual em
pacientes com retinopatia
proliferativa e hemorragia
vitrea grave.

O controle rigoroso da
glicemia e da pressdo arterial
continua sendo a pedra
angular na prevencéo primaria
da RD. A fotocoagulagéo a
laser pan-retiniana e focal da
retina reduz o risco de perda
visual em pacientes com RD
grave e edema macular,
respectivamente. Atualmente
ndo hé evidéncias suficientes
para recomendar 0 Uso
rotineiro de outros
tratamentos.

Fenofibrato para
retinopatia diabética

KATAOKA;
LOIS;
KAWANO;
KATAOKA;
INOUE;
WATANABE
, 2023

Investigar o0s
beneficios e
maleficios do
fenofibrato na
prevencdo do
desenvolvimento e
progressdo da
retinopatia diabética
em pessoas com
diabetes tipo 1 (DT1)
ou tipo 2 (DT2), em
comparagdo com
placebo ou
observacao

O uso de fenofibrato
aumentou os efeitos adversos
graves (RR 1,55; IC 95%
1,05 a 2,27; 2 estudos, 15.313
participantes; evidéncia de
alta qualidade). Os estudos
ndo relataram a incidéncia de
uma reducdo na acuidade
visual de 10 letras ETDRS ou
mais, a incidéncia de
retinopatia diabética
proliferativa ou a qualidade
de vida média relacionada a
visdo.

Evidéncias atuais de
qualidade moderada sugerem
que, em um grupo misto de
pessoas com e sem retinopatia
evidente, que vivem com
DM2, o fenofibrato
provavelmente resulta em
pouca ou nenhuma diferenca
na progressao da retinopatia
diabética. No entanto, em
pessoas com retinopatia
evidente que vivem com
DM2, o fenofibrato
provavelmente reduz a
progressdo. Eventos adversos
graves foram raros, mas o
risco de sua ocorréncia foi
aumentado pelo uso de
fenofibrato.
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Tratamento da
retinopatia diabética:
percepgdes de
pacientes em Rio
Claro (SP) - Brasil

SILVA;
TEMPORINI;
MOREIRA
FILHO;
KARA-JOSE,
2005

Identificar
conhecimentos e
opinides de um grupo
de diabéticos
referentes a
retinopatia diabética
e seu tratamento a
fim de fornecer
informagdes que
possam contribuir
para implementar
e/ou aperfeicoar
programas e agdes
preventivas e de
controle dessa
afeccdo ocular.

A amostra foi formada por
299 sujeitos de idade entre 16
e 83 anos, média de 57 anos,

predominancia de sexo
feminino (67,91%).
Desconheciam a gravidade da
prépria afeccdo (30,8 %), ou
consideravam-na sem
gravidade (19,7%); o
tratamento a laser da
retinopatia diabética era
conhecido por 60,2%, sendo
citado como Unico tratamento
por 24,1%. Entre as razdes da
auséncia de tratamento,
destacou-se a auséncia de
sentir necessidade (59,8%) e
a de recursos financeiros
(29,7%).

Os sujeitos manifestaram
acentuado desconhecimento
sobre retinopatia diabética,

tratamento a laser e gravidade
da afeccdo; independente de
acreditar na eficacia do
tratamento, revelaram medo
de submeterem-se a ele.

Risco de semaglutida e
retinopatia diabética
em pacientes com
diabetes mellitus tipo
2: uma meta-analise de
ensaios clinicos
randomizados

WANG,;
MAQ;
WANG; LIU;
HUANG,
2021

Este estudo teve
como objetivo avaliar
a associacao entre
semaglutida e o risco
de retinopatia em
pacientes com DM2.

Foram incluidos 23 ensaios
randomizados envolvendo
22.096 pacientes com
DM2. Houve 730 casos
incidentes de RD — 463 no
grupo semaglutida e 267 no
grupo controle. No geral, a
semaglutida néo foi associada
ao aumento do risco de RD
em comparagdo com 0s
controles quando todos 0s
ensaios foram combinados
(RR 1,14, IC 95% 0,98-1,33).

A semaglutida néo foi
associada a um risco
aumentado de RD; no entanto,
€ necessaria cautela em
relacdo ao risco de RD para
pacientes idosos ou com
diabetes de longa duragéo ao
tomar semaglutida.

H4& alguma relacéo
entre os resultados do
primeiro dia de terapia
anti-VEGF para edema

macular devido a
doencas vasculares e 0
resultado a longo
prazo?

GUNAY;
ERDOGAN;
AKALIN;
KALKISIM;
ESENULKU;
GUNAY,
2024

Avaliar as alteracGes
precoces ap6s a
primeira injecdo de
anticorpos antifator
de crescimento
endotelial vascular
(anti-VEGF) em
casos de edema
macular secundario a
retinopatia diabética
e oclusdo da veia da
retina e a relacdo
entre essas alteragdes
e o resultado a longo
prazo.

Foram registrados 26 (44,8%)
pacientes com edema macular
e oclusdo da veia da retina e
32 (55,2%) com edema
macular e retinopatia
diabética. O tempo médio de
acompanhamento foi de 24,0
meses (desvio-padréo de 8,5
meses). Foi observada uma
diminuic&o estatisticamente
significativa da espessura
macular central ap4s o
tratamento antifator de
crescimento endotelial
vascular tanto em pacientes
com edema macular e
oclusdo da veia retiniana
quanto naqueles com edema
macular e retinopatia
diabética (p<0,001 para
ambos). Todos os pacientes
com edema macular e
ocluséo da veia retiniana
responderam bem no 1° dia
pos-injecdo

O resultado anatdmico de
longo prazo do edema
macular secundério a ocluséo
da veia retiniana e a
retinopatia diabética pode ser
previsto pela resposta ao
tratamento no 1° dia apds a
injecdo de antifator de
crescimento endotelial
vascular.
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Investigar os fatores
relacionados a adesdo
medicamentosa e sua

relacdo com a
qualidade de vida
relacionada a salide
em idosos com
retinopatia diabética

A maioria (58%) relatou o
uso de 80% ou mais das
doses prescritas e os cuidados
na tomada dos
medicamentos. O item
"interromper 0 uso dos
medicamentos por se sentir
pior", da Escala de Morisky,
explicou 12,8 e 13,5% da
variabilidade da proporcdo de
adeséo aos anti-hipertensivos
e aos antidiabéticos
orais/insulina,
respectivamente.

Observou-se melhor qualidade
de vida relacionada a saude
nos dominios visdo de cores,
dirigir automavel e apectos
sociais do National Eye
Institute Visual Funcioning
Questionnaire. Individuos
com menor pontuacgao na
National Eye Institute Visual
Funcioning Questionnaire e
maiores escores na Escala de
Morisky apresentaram
maiores chances de serem nédo
aderentes aos medicamentos
do diabetes e da hipertensao
arterial.

Avaliar o efeito da
"laserterapia” na
acuidade visual em
portadores de
retinopatia diabética
avangada e sem
queixas visuais.

A amostra foi constituida por
44 pacientes, totalizando 67
olhos, sendo que 37 (55,2%)
apresentavam retinopatia
diabética proliferativa e 30
(44,8%) ndo proliferativa
grave ou muito grave. A
acuidade visual pré-
tratamento variou de 0,5a 1,0
(média de 0,83 £ 0,17). Ndo
houve alteracdo
estatisticamente significante
na acuidade visual (p= 0,057)
pré e pos-tratamento no
periodo estudado.

Houve estabilidade visual
pés-tratamento com a
panfotocoagulacdo, o que
enfatiza a necessidade de
intervenc@es em fases mais
precoces da retinopatia
diabética para preservar a
funcéo visual.

Adesio JANNUZZI;
medicamentosa e CINTRA;
qualidade de vida em RODRIGUES
idosos com retinopatia » SAC-JOAD;

diabética GALLANI,

2014

JUNIOR;
Estabilidade visual na | TAKAHASHI
retinopatia diabética ;

tratada por BONANOMI;
panfotocoagulacéo MARBACK;
com laser KARA-JOSE,

2007
Prevaléncia de SCHELLINI;
diabetes e retinopatia CARVALHO;
diabética na populacédo RENDEIRO;
brasileira PADOVANI;
HIRAI, 2014

Avaliar a prevaléncia
de diabetes mellitus
tipo 2 e retinopatia
diabética (RD) em

uma populacéo
brasileira.

A prevaléncia de diabetes
tipo 2 foi de 8,68% (intervalo
de confianca de 95%, IC,
7,87-9,48%), e a RD estava
presente em 7,62% (IC 95%
5,02-10,20%) dos
participantes com diabetes
tipo 2 autorreferido.

. Aproximadamente 35,4%
dos individuos
diagnosticados com RD néo
sabiam que tinham diabetes
antes do diagnéstico de
RD. As prevaléncias de baixa
visdo e cegueira foram
maiores entre aqueles com
diabetes e RD. A catarata
ainda era uma das principais
causas de cegueira nesta
populacao.

Este é o primeiro grande
estudo de base populacional
sobre RD no Brasil. Altas
taxas de deficiéncia visual
foram encontradas em pessoas
com diabetes tipo 2, mas a
catarata ainda é uma das
principais causas de
cegueira. Sa0 necessarios
grandes inquéritos para a
defesa de politicas de saude
publica nos paises em
desenvolvimento.
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Novos agentes anti-
hiperglicémicos para

Com o aumento
global das taxas de
diabetes tipo 2 e
complicacdes como a
retinopatia diabética,

Nossa revisdo da literatura
atual descobriu que, além das
tiazolidinedionas, foi relatado

gue o0s agentes anti-
hiperglicémicos tém efeitos
benéficos ou neutros nas

Mais estudos precisam ser
realizados para identificar se
os efeitos benéficos relatados
sdo independentes do impacto

. . SAW; é importante que 0s complicacdes oculares do do controle glicémico. O
diabetes tipo 2 e seus . ) h T
: ; . WONG; HO; oftalmologistas diabético. As agravamento precoce da
efeitos na retinopatia - : T - ;
diabética LIEW, 2019 estejam cientes 'Flaquldlnedllonqs (a r_et!no_patlg com controlg
destes novos agentes pioglitazona é a Unica glicémico rigoroso também
e dos seus impactos atualmente disponivel) tém deve ser observado na
na retinopatia sido associadas ao incidente interpretacdo de estudos
diabética e no edema | ou ao agravamento do edema futuros.
macular diabético macular diabético, embora se
acredite que a taxa seja baixa
Uma diferenga significativa
foi encontrada entre todos os
grupos em termos de proteina
G sérica,
oxidante/antioxidante e niveis
de estradiol (p<0.01), mas
nenhuma diferenca
significativa foi encontrada
em termos de hormdnio
liberado pela tireoide ou
progesterona (p=0,496,
p=0,220, respectivamente).
Na analise post hoc dos
grupos com diferencas
Comparando o . estatisticamente Os niveis de proteina G sérica
: Esta pesquisa buscou | . ... - )
impacto do soro ; . significativas, outra diferenca | que eram mais altos no grupo
. determinar o impacto SR - . RN
GPER-1 e dos niveis - L : significativa foi encontrada de retinopatia diabética,
BEYOgLU; | dos niveis de proteina s .
de - entre todos o0s grupos para aumentaram a medida que o
. L KURUTAS; G sérica no . - P A
oxidante/antioxidante KARAKUCU | desenvolvimento da proteina G sérica e niveis equilibrio
na retinopatia em A . . - oxidantes/antioxidantes oxidante/antioxidante mudou
acientes diabéticos e K; GOMEZ; r_etmopafua em (p<0,05). Os niveis de em favor do estresse
P MESEN, 2022 | pacientes diabéticos, N

em individuos
saudaveis: um estudo
piloto

comparando-o0s a
individuos saudaveis.

proteina G sérica e 0s niveis
de oxidante foram
positivamente
correlacionados, enquanto 0s
niveis de proteina G sérica e
0s niveis de antioxidantes
foram negativamente
correlacionados
(r=0,622/p<0,01,
r=0,453/p<0,01,
r=0,460/p<0,01,
respectivamente). A andlise
de regressdo multipla mos-
trou que o0 aumento da
proteina G sérica pode ajudar
a prevenir a retinopatia
diabética.

oxidativo. Este parece ser um
mecanismo de defesa para
prevenir danos neuronais.

Fonte: Autoria pdpria
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O manejo de doengas da retina, como a retinopatia diabética, ¢ um desafio que envolve
tanto a oftalmologia quanto a endocrinologia. A retinopatia diabética € uma complicacdo
microvascular do diabetes que pode levar a perda da visdo se ndo for adequadamente gerenciada.
A endocrinologia desempenha um papel crucial no controle glicémico, que € fundamental para
retardar a progressao da retinopatia diabética. Além disso, também esta envolvida na gestdo de
outros fatores de risco sistémicos, como hipertensdao e dislipidemia, que podem acelerar a
progressao da retinopatia diabética.

Por outro lado, a oftalmologia € responsavel pelo monitoramento regular da retina através
de exames oftalmoldgicos e pelo tratamento de complicacdes oculares do diabetes. Isso pode
incluir terapias como a fotocoagulacdo a laser, a injecdo intravitrea de medicamentos anti-VEGF
e a vitrectomia em casos avangados.

A discussao sobre o manejo da retinopatia diabética envolve uma anélise cuidadosa das
estratégias terapéuticas disponiveis, Mohamed et al. (2007) destaca a importancia do controle
glicémico e da deteccdo precoce da doenca para reduzir o risco de complicacBes visuais em
pacientes com diabetes. A abordagem proposta ressalta a necessidade de um acompanhamento
oftalmoldgico regular para 0 manejo eficaz da retinopatia diabética.

Em outro espectro, Kataoka et al. (2023) investiga o papel do fenofibrato no tratamento da
retinopatia diabética. E seus resultados sugerem que o fenofibrato pode ser uma opcéo terapéutica
relevante na prevengdo a progressao da doenca em pacientes diabéticos. O fenofibrato ¢ um
medicamento para a dislipidemia, porém, demonstrou apresentacGes positivas ao reduzir a
progressdo da retinopatia diabética em pacientes com diabetes tipo 2. Da mesma forma, a
semaglutida, um medicamento antidiabético, foi associada a um menor risco de retinopatia
diabética em pacientes com diabetes tipo 2. Contudo, deve-se considerar que héa a necessidade de
mais pesquisas para confirmar a eficacia desses medicamentos e determinar seu perfil de segurancga
a longo prazo.

Outrora, Wang et al. (2021) apresenta consideracdes importantes sobre o potencial efeito
do semaglutide, um agonista do receptor de GLP-1, na reducdo do risco de retinopatia diabética
em pacientes com diabetes tipo 2. Seus ensaios clinicos randomizados destacou a importancia de
considerar ndo apenas o controle glicémico, mas também outras intervencGes farmacoldgicas no
manejo da retinopatia diabética. Visto que além do indice glicémico outras complicacBes
relacionadas ao Diabetes podem estar associadas, tais como: hipertensdo arterial que ocasiona
hemorragia e extravasamento de fluidos na retina; altos niveis de lipideos no sangue, neste caso,

niveis de colesterol e triglicerideos elevados podem contribuir para o desenvolvimento e
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progressao da retinopatia diabética; O habito de fumar agravar os danos aos vasos sanguineos da
retina em pessoas com diabetes, aumentando o risco de retinopatia diabética; A susceptibilidade
genética pode desempenhar um papel no desenvolvimento da retinopatia diabética; Mulheres
gravidas com diabetes tém um risco aumentado de retinopatia diabética, especialmente se tiverem
dificuldade em controlar seus niveis de glicose no sangue durante a gravidez; Doencas renais e
anemia falciforme podem aumentar o risco de retinopatia diabética.

Ressalta-se que € importante lembrar que o controle adequado do diabetes, juntamente com
hébitos de vida saudaveis, como dieta equilibrada, exercicios regulares e abstencdo de fumar, pode
ajudar a reduzir o risco e retardar a progressao da retinopatia diabética.

No contexto da pratica clinica, € essencial considerar ndo apenas a eficacia das intervencées
terapéuticas, mas também os resultados relacionados a qualidade de vida dos pacientes. Silva et
al. (2005) aborda as percepcfes dos pacientes sobre o tratamento da retinopatia diabética,
destacando a importancia da comunicacdo eficaz entre profissionais de salude e pacientes para
garantir adesdo ao tratamento e satisfacdo do paciente. Ja o estudo de Gunay et al. (2024) ao
investigar a relagéo entre os resultados do manejo com anti-VEGF no primeiro dia e os desfechos
a longo prazo em pacientes com edema macular devido a doencgas vasculares. Esses achados
apresentaram informacGes importantes sobre a eficacia e a previsibilidade do tratamento anti-
VEGF na gestdo do edema macular, uma complicacdo comum da retinopatia diabética.

Jannuzzi et al. (2014) destaca a importancia da adesdo a medicacdo no contexto da
retinopatia diabética, especialmente entre os idosos. A qualidade de vida desses pacientes esta
intrinsecamente ligada a sua capacidade de aderir ao tratamento prescrito, o que pode influenciar
significativamente o curso da doenca. O estudo descobriu que a maioria dos pacientes (58%)
relatou o uso de 80% ou mais da dose prescrita e cuidado ao utilizar a medicacao.

Schellini et al. (2014) fornece dados epidemioldgicos sobre a prevaléncia de diabetes e
retinopatia diabética em uma populacdo brasileira. Essas informacdes sdo essenciais para
compreender a magnitude do problema e orientar politicas de salde publica voltadas para a
prevencdo e o tratamento da doenca. O estudo descobriu que a prevaléncia de diabetes tipo 2 era
de 8,68% e a retinopatia diabética estava presente em 7,62% dos participantes com diabetes tipo 2
auto relatado. O que € significativamente preocupante, visto que além da problematica que envolve
a diabetes do tipo 2 com relagdo a neuropatias, a retinopatia sendo prevalente causa ainda mais
preocupacOes, uma vez que, nem sempre todos que participaram do estudo possuem

conhecimentos acerca da acuidade visual.
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Novos agentes anti-hiperglicémicos, como discutido por Saw et al. (2019), apresenta
oportunidades referentes a0 manejo da retinopatia diabética. Avaliar os efeitos desses agentes na
progressdo da doenca é crucial para determinar sua eficcia e seguranca a longo prazo. A revisdo
também salientou que, exceto pelas tiazolidinedionas, os agentes anti-hiperglicémicos foram
relatados como tendo efeitos benéficos ou neutros nas complicacGes oculares diabéticas.

Por fim, o estudo de Beyoglu et al. (2022) investiga os efeitos dos niveis séricos de GPER-
1 e antioxidantes na retinopatia diabética. Esses achados forneceram consideragdes relevantes
acerca 0s mecanismos subjacentes a doenca e podem levar ao desenvolvimento de novas
estratégias terapéuticas. Este estudo piloto foi desenvolvido a fim de comparar os efeitos dos niveis
séricos de GPER-1 e oxidante/antioxidante na retinopatia em pacientes com diabetes e individuos
saudaveis. O estudo descobriu que os niveis séricos de GPER-1, que eram mais altos no grupo de
retinopatia diabética, aumentavam a medida que o equilibrio oxidante/antioxidante mudava em
favor do estresse oxidativo. Isso parece ser um mecanismo de defesa para prevenir danos
neuronais.

Em conjunto, esses estudos destacam a complexidade do manejo da retinopatia diabética e
a importancia de uma abordagem que una oftalmologia e endocrinologia para fornecer cuidados
abrangentes e personalizados aos pacientes com diabetes. Mais pesquisas Sa0 necessarias para
continuar avangcando no campo e melhorar os resultados clinicos e de qualidade de vida para essa

populacéo de pacientes em risco.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O manejo das doencas da retina € crucial para preservar a saude visual e evitar
complicagBes graves, especialmente em casos como a retinopatia diabética. A retina € uma parte
vital do olho, responsavel pela captacdo da luz e pela transmissdo das informagdes visuais ao
cérebro. Doencas como a retinopatia diabética podem causar danos significativos a retina, levando
a perda de visdo se ndo forem tratadas adequadamente.

Na retinopatia diabética, o controle dos niveis de glicose no sangue € fundamental para
prevenir danos a retina. No entanto, mesmo com um bom controle glicémico, alguns pacientes
ainda podem desenvolver complicagdes na retina que necessitam de intervencao oftalmoldgica. E
ai que entra a associagdo terapéutica entre oftalmologia e endocrinologia no tratamento da
retinopatia diabética.

A oftalmologia desempenha o papel de diagnosticar e tratar das complicacdes da
retinopatia diabética. Técnicas como a fotocoagulacdo a laser, injecdes intravitreas de
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medicamentos e cirurgia vitreorretiniana sdo frequentemente utilizadas para tratar edema macular
diabético, neovascularizacdo e outras manifestacdes da doenca.

A endocrinologia, por sua vez, concentra-se no controle metabolico do diabetes, visando
manter os niveis de glicose dentro de uma faixa segura para prevenir danos a retina e outras
complicacBes micro e macrovasculares da doenca. A endocrinologia também desempenha um
papel importante na gestdo de outras condicdes relacionadas ao diabetes que podem afetar a satde
ocular, como a hipertenséo arterial e dislipidemia.

A colaboracdo entre oftalmologistas e endocrinologistas é essencial para garantir um
tratamento eficaz da retinopatia diabética. Isso inclui abordar tanto os aspectos oftalmoldgicos
quanto os endocrinoldgicos da doenca, visando preservar a visdo e melhorar a qualidade de vida
dos pacientes afetados. Em ultima anélise, essa cooperacgdo resulta em melhores resultados clinicos

e uma gestdo mais eficaz da retinopatia diabética.
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