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RESUMO

Objetivo: Analisar o impacto do uso de dispositivos de monitoramento continuo de glicose no controle
glicémico e na qualidade de vida de pessoas vivendo com diabetes tipo 2. Métodos: Por meio da plataforma
de base de dados PubMed, foi realizada uma Revisado Integrativa, com o intento de localizar fontes relevantes
para tal. A pesquisa foi realizada sob o uso dos descritores “Blood Glucose Self-Monitoring", “Continuous
Glucose Monitoring”, “Diabetes Mellitus, Type 2" e "Diabetes Mellitus, Type 1", em associacdo aos operadores
booleanos “AND” e "OR" e "NOT”, para a busca dos artigos, resultando em 853 artigos iniciais. Dentro desses
nameros, devido aos critérios de inclusdo e exclusdo, apenas 23 foram selecionados. Resultados: Os
estudos apontam estreita ligagdo entre o monitoramento continuo de glicose e a reducdo do risco e da
frequéncia de episodios de hipoglicemia e hiperglicemia, além de reducdo e/ou manutencdo da HbAlc e
prevencdo da deterioragdo glicmica em pacientes com DM2. Considera¢fes Finais: O uso do
monitoramento continuo de glicose em pacientes com DM2 auxilia na regulagao glicémica, minimiza a
incidéncia de episédios hiperglicémicos e hipoglicémicos e otimiza o estilo de vida do paciente, contudo ndo
aparenta reduzir o desconforto geral causado pelo diabetes.

Palavras-chave: Automonitoramento de Glicemia, Monitoramento Continuo de Glicose, Diabetes mellitus tipo 2.

ABSTRACT

Objective: To analyze the impact of the use of continuous glucose monitoring devices on glycemic control
and quality of life in people with type 2 diabetes. Methods: An integrative review was performed using the
Pubmed database platform in order to locate relevant sources. The search was performed using the

descriptors "Blood Glucose Self-Monitoring"”, "Continuous Glucose Monitoring", "Diabetes Mellitus, Type 2"
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and "Diabetes Mellitus, Type 1", in association with the Boolean operators "AND" and "OR" and "NOT", to
search for articles, resulting in 853 initial articles. Within these numbers, due to inclusion and exclusion criteria,
only 23 were selected. Results: The studies point to a close relationship between continuous glucose
monitoring and the reduction of the risk and frequency of hypoglycemic and hyperglycemic episodes, as well
as the reduction and/or maintenance of HbAlc and the prevention of glycemic deterioration in patients with
DM2. Final considerations: The use of continuous glucose monitoring in patients with DM2 helps regulate
blood glucose, minimizes the incidence of hyperglycemic and hypoglycemic episodes, and optimizes the
patient's lifestyle, but does not seem to reduce the general discomfort caused by diabetes.

Keywords: Blood Glucose Self-Monitoring, Continuous Glucose Monitoring, Diabetes Mellitus Type 2.

RESUMEN

Objetivo: Analizar el impacto del uso de dispositivos de monitorizacion continua de glucosa sobre el control
glucémico y la calidad de vida en personas con diabetes tipo 2. Métodos: Se realizé una revisién integradora
utilizando la plataforma de bases de datos Pubmed con el fin de localizar fuentes relevantes. La bisqueda se
realiz6 utilizando los descriptores "Blood Glucose Self-Monitoring”, "Continuous Glucose Monitoring”,
"Diabetes Mellitus, Type 2" y "Diabetes Mellitus, Type 1", en asociacién con los operadores booleanos
"AND","OR" y "NOT", para buscar articulos, dando como resultado 853 articulos iniciales. Dentro de estos
nameros, debido a los criterios de inclusién y exclusién, s6lo 23 fueron seleccionados. Resultados: Los
estudios sefialan una estrecha relacién entre la monitorizaciéon continua de glucosa y la reduccién del riesgo
y frecuencia de episodios hipoglucémicos e hiperglucémicos, asi como la reduccién y/o mantenimiento de la
HbAlc y la prevencién del deterioro glucémico en pacientes con DM2. Consideraciones finales: El uso de
la monitorizacién continua de glucosa en pacientes con DM2 ayuda a regular la glucemia, minimiza la
incidencia de episodios hiperglucémicos e hipoglucémicos y optimiza el estilo de vida del paciente, pero no
parece reducir el malestar general causado por la diabetes.

Palabras clave: Autocontrol de la glucosa en sangre, Control continuo de la glucosa, Diabetes mellitus tipo 2.

INTRODUCAO

Os dispositivos de monitoramento continuo de glicose (MCG) proporcionam a medicdo sucessiva e
automética dos niveis de glicose no fluido intersticial, facilitando o acompanhamento das concentracfes
glicémicas em pacientes com diabetes mellitus. Diferente dos testes tradicionais de picada no dedo, o MCG
consiste na leitura a cada 5 minutos de um sensor aplicado sob a pele, cujos dados s&o transmitidos para um
dispositivo que exibe os resultados (PAGLIALUNGA S, et al., 2018).

A tecnologia de MCG tem impacto direto na eficiéncia do controle glicémico, prevenindo complicactes
graves associadas ao diabetes tipo 2, como doencas cardiovasculares, neuropatias, retinopatia e disfuncéo
renal. Apesar de encontrar barreiras como custos elevados, dificuldade no acesso e resisténcia ao uso,
estudos demonstram sua influéncia positiva no gerenciamento eficaz dos niveis de glicemia, incluindo o
comportamento do paciente simultaneamente ao resultado (MILLER E, et al., 2023).

Nos dltimos cinco anos, diversos estudos identificaram o MCG como um importante agente de promocéo
da saulde para pessoas com diabetes tipo 2. Ele possibilita a obtencdo de informag¢des em tempo real sobre
o nivel glicémico, permitindo reflexdo sobre como os habitos de vida afetam essa medi¢éo e auxiliando nas
decisdes que promovem melhoria na qualidade de vida dos pacientes, como perda de peso, alteracdo dos
habitos alimentares e reducao do sedentarismo (MILLER E, et al., 2023), além de permitir o gerenciamento
adequado do uso de insulina (KARTER AJ, et al., 2022).

No entanto, apesar dos inimeros resultados que mostram que o uso dos MCGs promove melhora
significativa na qualidade de vida dos diabéticos e no combate aos crescentes casos de pré-diabetes e
obesidade, essa ferramenta ainda nao é amplamente utilizada (WRIGHT EE e SUBRAMANIAN S, 2021).

Este estudo buscou avaliar o impacto do uso dos dispositivos de monitoramento continuo de glicose no
controle glicémico e na qualidade de vida de pessoas vivendo com diabetes tipo 2, considerando diferentes
variaveis e identificando possiveis barreiras ao uso desses dispositivos.
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METODOS

Trata-se de uma revisédo integrativa desenvolvida de acordo com os critérios da estratégia PVO, sigla que
representa: populagdo ou problema da pesquisa, variaveis e desfecho. Utilizada para a elaboracdo da
pesquisa através de sua questdo norteadora: “Como o uso de dispositivos de monitoramento continuo de
glicose influencia o controle glicémico e a qualidade de vida de pessoas vivendo com diabetes tipo 2? Quais
sdo as variaveis que afetam a adesao a esses dispositivos e quais sdo as barreiras potenciais para o seu
uso?”.

Nesse sentido, de acordo com os parametros mencionados acima, a populacdo ou problema desta
pesquisa refere-se a pacientes que possuem Diabetes Mellitus tipo 2 e utilizam equipamentos de
monitoramento continuo de glicose para controle da diabetes para facilitar o controle dos niveis de glicemia
no sangue e melhorar a qualidade de vida. As buscas foram realizadas por meio da pesquisa na base de
dados PubMed Central (PMC). Foram utilizados os descritores em combinagdo com o termo booleano “AND”
e "OR" e "NOT: ((("Blood Glucose Self-Monitoring"[MeSH]) OR (Continuous Glucose Monitoring)) AND
("Diabetes Mellitus, Type 2"[MeSH])) NOT ("Diabetes Mellitus, Type 1"[MeSH]). Desta busca foram
encontrados 853 artigos, posteriormente submetidos aos critérios de selecao.

Os critérios de inclusdo foram: artigos no idioma inglés; publicados no periodo de 2019 a 2023 e que
abordavam as tematicas propostas para esta pesquisa, estudos do tipo revisdo bibliografica e narrativa,
revisdo sistematica, meta-analise, coorte, prospectivo, ensaio clinico paralelo, ensaio aberto e ensaio clinico
randomizado, disponibilizados na integra. Os critérios de exclusao foram: artigos duplicados, disponibilizados
na forma de resumo, que ndo abordavam diretamente a proposta estudada e que néo atendiam aos demais
critérios de inclusdo. Foram selecionados um total de 24 artigos para compor o presente estudo.

RESULTADOS

ApOs a associacdo dos descritores utilizados na base pesquisada, foram encontrados um total de 853
artigos na base de dados ap0s a aplicacdo das estratégias de pesquisa. Apos a aplicagdo dos critérios de
inclusao e exclusdo, foram selecionados 50 artigos, sendo removidos 27 artigos apoés a leitura e analise inicial.
Isso totalizou 23 artigos para analise completa, conforme apresentado na Figura 1.

Figura 1 — Critérios e resultados de sele¢édo dos estudos.

Estudos Identificados
PubMed:
853

Removidos.
Titulos e resumo
néo corroboram com

o tema: 803
Estudos potencialmente
relevantes:
50
Removidos.

Nao atenderam aos
critérios de inclusao
e exclusdo: 27

Estudos incluidos na revis&o:
23

Fonte: Dos Santos LGF, et al., 2023.
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Quadro 1 - Sintese dos principais achados sobre o tema.

Research Care

Revista Autores (Ano) Principais achados
Experimental Seguimento de 14 dias envolvendo 111 pacientes com DM2, o uso de Monitoramento Flash da Glicose (MFG) levou a
perime uma reducgéo significativa na glicose plasmatica média e nas flutuagdes de glicose. Isso foi particularmente evidente em
and Clinical CHEN M, et al. : ~ S . ; ) C
. pacientes com altas concentracdes de HblAc. O MFG permitiu ajustes mais precisos na dieta e exercicio, sem a
Endocrinology | (2021) . C . R . ; .
: necessidade de alterar a medica¢éo para DM2. O estudo também mostrou que o MFG reduziu a incidéncia de hipoglicemia
Diabetes o . ~
em individuos com baixas concentra¢cfes de Hb1Ac.
Ha uma tendéncia maior de reducdo geral da Hb1Ac basal em pacientes com DM2 com Hb1Ac de 8.0-12.0%, tratados
Current Diabetes | OSER SM, et al. com IIT por pelolmenos 1 ano, e u;ando MCG por pelo men(_)s,SI meses. 0] d!sposltlvo mostra 0 p,a_drao gllcerrjlco do
paciente, sendo Gtil na reducéo do risco e da frequéncia de episddios de hipoglicemia, além de ser util na reducdo e/ou
Reports (2021) ~ LR T e )
manutenc¢éo da HbAlc; a indicacdo do uso do MCG por profissionais € clinicamente eficiente para os pacientes em uso
de insulina.
O MCG pode ajudar a desenvolver planos de tratamento personalizados para controlar totalmente as oscila¢des a curto
ZHENG M, et al. A : i . . ; . ! . ; ~
BMJ Open (2021) prazo dos niveis de glicose no sangue; o CGM é aceito pelos pacientes, porém héa barreiras, como dor durante a insercéo
e reacdes cutaneas.
Em um estudo comparando o Monitoramento Flash da Glicose (MFG) com o Monitoramento da Glicose no Sangue com
BMJ Open Tiras (MGS) em pacientes com Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) que ndo usam insulina, ambos os métodos reduziram
Diabetpes WANDA E, et al. | significativamente os niveis de Hemoglobina Alc (Hb1lAc) nas primeiras 12 semanas. No entanto, apés 24 semanas,
(2020) apenas o grupo usando MFG continuou apresentando redugdo nos niveis basais de Hb1Ac. Uma analise utilizando um

modelo linear misto revelou que o MFG foi mais eficaz que 0 AMG na reduc¢édo dos niveis de Hb1Ac, indicando um maior
potencial para um controle glicEmico mais eficaz com o uso de MFG.

Calculou-se as altera¢gBes na Hb1Ac e a taxa de hipoglicemia severa em 149 pacientes que faziam o uso de insulina e que

Development

Diabetes usavam MCG, em compara¢do com 17.273 pacientes que usavam insulina, e que ndo usavam MCG, por 12 meses. A
KARTER AJ, et . . : o . ~
Technology & al. (2022) HblAc foi reduzida entre os que usavam o dispositivo (-0.06%), enquanto foi aumentada entre 0os que ndo 0 usavam
Therapeutics ' (+0.32%) (P=0.004). Nenhuma alteracéo foi notada em relacé@o ao risco de hipoglicemia severa; o MCG pode ser benéfico
ao prevenir a deterioracdo glicémica em pacientes com DM2.
- Foi analisado o uso de MCGs em 24 portadores de DM2 de origem hispanica, predominantemente homens adultos e
Clinical ~ . o . X X ! AR
obesos. As gravacdes dos dispositivos ap6s 2 periodos consecutivos de 24 horas foram praticamente iguais, indicando
Pharmacology | PAGLIALUNGA bai iabilidade diaria: 5es individuais de ali : 1 imad 0
Drug S, et al. (2018) aixa variabilidade diaria: as concentragdes individuais de glicose variaram entre 70-250mg/dL em aproximadamente 75%

do tempo, e ocorreu hiperglicemia em cerca de 20% do tempo na maioria dos pacientes; o MCG pode contribuir para
acelerar os programas de desenvolvimento de medicamentos para DM2.

Diabetes
Technology &
Therapeutics

JACKSON MA, et
al. (2021)

O uso do MCG por pacientes portadores de DM2, ou em fase de pré-diabetes, vem mostrando ser uma ferramenta de
ensino positiva ao ajudar com o manejo da qualidade de vida, a fim de melhorar o controle glicémico. Ao comparar-se
estudos que sugerem que o uso de AMG subnatifica a hipoglicemia em pacientes com DM2, pensa-se que o MCG poderia
detecta-la de forma mais eficiente, e ha estudos que mostram que pacientes com risco elevado de hipoglicemia
apresentam grande variabilidade na glicemia; o uso de MCG tem grande potencial em prevenir complicacées em pacientes
com DM2.
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Revista

Autores (Ano)

Principais achados

Diabetes
Technology &
Therapeutics

KEBEDE MM, et
al. (2018)

A analise de 21 estudos randomizados controlados mostrou que intervencdes digitais podem ajudar na reducao dos niveis
de HbAlc em pacientes com DM2 mal controlada. Intervengdes via dispositivos méveis foram as mais eficazes, reduzindo
a HbAlc em 0,5%. IntervencBes baseadas em computador reduziram a HbAlc em 0,2% e as interativas em 0,43%. A
maioria das intervencgdes foi realizada via dispositivos digitais como smartphones e tablets. Embora as redu¢fes sejam
modestas, elas tém potencial para diminuir complica¢des a longo prazo relacionadas ao DM2.

Frontiers in
Endocrinoly
(Lausanne)

MANFREDO J, et
al. (2023)

Em um estudo com 41 adolescentes portadores de DM2, o uso do MCG n&o resultou em mudancas significativas nos
niveis de HbAl1c durante um periodo de 3 a 6 meses. No entanto, 84% dos participantes relataram que o MCG melhorou
o controle da diabetes e expressaram o desejo de continuar usando o dispositivo a longo prazo. O estudo observou que o
MCG incentivou os adolescentes a verificar seus niveis de glicose e administrar insulina com mais frequéncia, mas nao
afetou a qualidade de vida ou o desconforto geral causado pela diabetes.

Journal of
Diabetes
Investigation

OGAWA W, et al.
(2021)

Em um estudo de 90 dias com 94 pacientes japoneses com DM2 em uso de insulina, houve uma reducéo significativa na
glicose média e nos episddios de hipoglicemia. Os niveis de HbAlc também melhoraram significativamente, com 45% dos
participantes mostrando uma melhora de 20,5%. A insulina basal total também diminuiu ao final do estudo. A maioria dos
pacientes e profissionais de saude expressou alta satisfacdo com o uso do FreeStyle Libre MFG. O estudo sugere que o
MFG é eficaz para controlar os niveis de glicose, reduzir a hipoglicemia e melhorar a satisfacdo com o tratamento.

Journal of
Diabetes
Science and
Technology

KIEU A, et al.
(2023)

Em uma revisdo de 10 estudos envolvendo 4006 participantes adultos, 8 dos 10 estudos mostraram que o uso de MCG
reduziu significativamente os niveis de HbAlc a curto prazo, mas os beneficios ndo se mantiveram apés 12 meses. Quanto
a hipoglicemia, os resultados ndo mostraram diferencas significativas entre os usuérios e ndo usuarios de MCG. No
entanto, altos niveis de satisfacdo foram relatados tanto por pacientes quanto por profissionais de saude. Os pacientes
sentiram que o0 CGM os ajudou a entender melhor suas necessidades de autocuidado e anormalidades de glicose,
enquanto os profissionais acharam os relatérios do MCG (teis e faceis de entender. O estudo conclui que mais pesquisas
sdo necessarias para confirmar os beneficios do MCG a longo prazo.

The International
Journal of
Clinical Practice

XU 'Y, et al.(2019)

O estudo avaliou o impacto da automonitorizacéo da glicemia (AGS) no controle da glicose em pacientes néo tratados
com DM2. Foi realizada uma pesquisa bibliogréafica de estudos randomizados de 6 meses que compararam 0 impacto de
diferentes frequéncias de MGS na hemoglobina glicada HbAlc. Dos 1557 estudos, 12 ECRs com um total de 3350
pacientes foram analisados. Em geral, realizar automonitorizacdo de 8 a 14 vezes por semana foi correlacionado com um
melhor controle da HbAlc em 6 e 12 meses. Além disso, a automonitorizacédo entre 8 e 14 vezes por semana também foi
associada com reducéo do IMC.

BMC Endocrine
Disorders

MONTERO AR,
et al. (2021)

O estudo teve como objetivo avaliar o impacto da utilidade e frequéncia da automonitorizacéo da glicemia nos resultados
glicémicos usando um novo sistema AGC. Adultos com DM2 recebendo atendimento em cinco clinicas participaram de
um acompanhamento de treinamento de diabetes de 3 meses de um novo MGS. Os resultados incluiram frequéncia de
FSBG (glicemia em jejum) por estado de insulina e taxas de hipoglicemia. 48111 FSBGs foram transmitidos por 359
participantes. Os participantes realizaram 1,5 verificacdes de FSBGs/dia. A maior frequéncia de FSBG foi associada a
melhora na HbA1C, independente do estado de tratamento com insulina.
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Revista

Autores (Ano)

Principais achados

BMC Endocrine
Disorders

AVILA DAR, et al.
(2021)

O estudo avaliou o impacto do MCG em pacientes com DM2 qual acima de 20 anos e com niveis de HbAlc acima de 8%.
O estudo durou trés meses e envolveu 302 participantes, divididos em um grupo de intervencdo com CGM e um grupo
controle. O grupo de intervencao teve uma reducéo média de pelo menos 0,7% nos niveis de HbAlc em comparagdo com
0 grupo controle. Além disso, o uso de MCG melhorou o tempo gasto na faixa de glicose ideal, reduziu os niveis acima de
180 mg/dl e diminuiu a variabilidade glicémica. O estudo concluiu que o MCG profissional é eficaz na melhora do controle
glicémico em pacientes com DM2.

BMC Systemic
Reviews

ZHENG M, et al.
(2020)

O objetivo da reviséo foi comparar a eficdcia dos MCGs com o automonitoramento da glicemia de sangue (AGC). A revisédo
focou em ECRs envolvendo adultos com DM2. Foram avaliados varios resultados priméarios como niveis de HbAlc)=, peso
corporal, tempo gasto com alta glicemia e pressao arterial, além da qualidade de vida. Medidas secundarias incluiram a
satisfacdo do usuario e barreiras ao tratamento. A analise usou diferencas médias padronizadas (SMD) e diferencas
médias (MD) com intervalos de confianca de 95% (ICs).

Frontiers in
Endocrinology

BREYTON AE, et
al. (2021)

O estudo investigou a importancia dos parametros de variabilidade glicémica (GV) no manejo do DM2. A pesquisa foi
dividida em duas partes: a primeira focou na rela¢@o entre GV e o controle glicémico e complica¢bes associadas ao DM2;
a segunda parte analisou como o GV pode ser usado em estudos intervencionais para melhorar o controle glicémico.
Foram identificados 243 artigos e 63 foram incluidos, todos envolvendo adultos com DM2 que passaram por algum tipo
de monitoramento de glicose. Diversos pardmetros como indices de glicose alta e baixa, neuropatia periférica diabética e
pressao arterial foram avaliados. O estudo concluiu que o GV é um componente chave na gestédo da disglicemia em DM2
e pode ser usado em conjunto com marcadores tradicionais como HbAlc, glicose em jejum (FBG, do inglés "Fasting Blood
Glucose") e glicose po6s-prandial (PPBG, do inglés "Postprandial Blood Glucose").

Cureus

JANAPALA RN,
et al. (2019)

A revisdo buscou determinar se o monitoramento continuo da glicose (CGM) é mais eficaz do que o automonitoramento
da glicemia (AMG) em pacientes com Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2). Cinco ensaios clinicos randomizados (RCTSs)
envolvendo 374 pacientes foram analisados. A maioria dos estudos mostrou que o uso de CGM resultou em uma maior
reducao dos niveis de hemoglobina glicada (HbAlc) em comparagdo com AMG (>95%). No entanto, as limitagdes incluem
0 tamanho da amostra e a duracdo dos estudos, que sdo insuficientes para generalizar os resultados.

Diabetes Care

YARON M, et al.
(2019)

O estudo avaliou a eficacia e satisfagdo com o uso de um sistema de monitoramento instantaneo de glicose (MFG) em
101 pacientes com DM2 que usam insulina. Os participantes foram divididos em dois grupos: um usando MFG e outro
com tratamento padrdo, ambos por 10 semanas. O grupo que usou MFG apresentou maior flexibilidade no tratamento e
altos niveis de satisfacao. Além disso, teve uma reducao significativa nos niveis de HbAlc comparada ao grupo controle,
sem aumento na frequéncia de episédios de hipoglicemia. O MFG mostrou potencial para melhorar o controle glicémico e
a satisfacao dos pacientes em DM2.

Diabetes
Technology &
Therapeutics

WRIGHT EE,
SUBRAMANIAN
S. (2021)

O estudo analisou a evolu¢éo continua do MCG, com foco em como o MCG pode ser usado para melhorar o controle
glicémico e promover a adocdo de comportamentos de salde desejados em populacdes mais amplas de DM2 e pré-
diabetes. Ha crescentes evidéncias que sugerem que o uso de MCG confere beneficios semelhantes em individuos com
diabetes tratados com terapias menos intensivas. Além disso, interven¢cdes com MCG demonstraram melhorar os habitos
alimentares, reduzir o0 peso corporal e o risco cardiometabdlico.
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Diabetes and
Endocrinology

FURLER J, et al.
(2020)

Revista Autores (Ano) Principais achados
O estudo avaliou o impacto do monitoramento rapido de glicose em adultos com DM2 ao longo de 12 meses. Foram 299
The Lancet participantes divididos em dois grupos: um com monitoramento rapido de glicose e outro com tratamento usual. Aos 6

meses, 0 grupo com monitoramento apresentou niveis menores de HbAlc em comparagdo ao grupo de tratamento usual.
No entanto, aos 12 meses, ndo houve diferenca significativa nos niveis de HbAlc entre os grupos. O estudo concluiu que
0 monitoramento rapido de glicose ndo ofereceu beneficios a longo prazo em relacéo ao tratamento padrdo em termos de
controle glicémico.

Environmental
Research and
Public Health

LEE SK, et al.
(2019)

O estudo investigou o efeito da aplicacdo de um programa personalizado de educacdo em diabetes por meio de
gerenciamento de padrbes (PM), usando os resultados do sistema de MCG, nos comportamentos individuais de
autocuidado e na autoeficacia em pacientes com DM2. Pacientes com DM2 que nunca receberam educagéo sobre a
doenca, durante 7 meses, foram sequencialmente designados para educagédo em PM ou grupos de controle. No grupo de
educacédo de PM, o teste MCGs foi realizado pela primeira vez uma semana antes da educagédo em diabetes e repetido
trés vezes por PM, a fim de obter dados sobre autocuidado e autoeficacia. O grupo de controle recebeu a educacgéo
tradicional de diabetes. Os grupos foram homogéneos em termos de comportamentos de autocuidado (p=0,777) e
autoeficécia (p=0,465). Ao analisar os resultados do estudo, a educacdo em diabetes mostrou-se positiva melhorando o
habito de vida e auxiliando no controle do diabetes.

Journal of
Diabetes
Research

IDA'S, et al.
(2019)

O estudo realizou uma metandlise para examinar os efeitos do monitoramento continuo de glicose MCG em comparacéo
com o automonitoramento da glicemia (AGS) em pacientes com Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2). Foram incluidos 669
artigos de 1126 pesquisados. Os resultados mostraram que o grupo que usou MCG teve niveis significativamente mais
baixos de HbAlc e menos tempo com hipoglicemia em relacdo ao grupo AMG. Contudo, ndo houve diferencas
significativas em termos de peso corporal e pressao arterial entre os grupos. O estudo possui limitagdes devido ao pequeno
namero de ensaios clinicos randomizados incluidos.

Journal of
Diabetes
Science and
Technology

GUNAWERDENA
KC, et al. (2019)

O estudo envolveu 67 pacientes com diabetes que tinham acesso a smartphones e foram randomizados em um grupo que
usou um aplicativo para autogerenciamento (SGM, n=27). Os niveis de hemoglobina glicosilada (Alc) foram medidos a
cada trés meses. O grupo SGM teve uma queda significativa nos niveis de Alc (7,2%) em comparagdo com O grupo
controle (8,17%) ao longo de seis meses. Enquanto ambos os grupos mostraram melhorias nos primeiros 3 meses, apenas
0 grupo SGM continuou a melhorar entre os 3 e 6 meses. O estudo concluiu que o uso de um aplicativo movel para
autogerenciamento do diabetes melhorou efetivamente os niveis de Alc a longo prazo.

Fonte: Dos Santos LGF, et al., 2023.

REAS | Vol. 23(12) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e15090.2023 Pagina 7 de 12


https://doi.org/10.25248/REAS.e15090.2023

sGacervo+
"Q index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

DISCUSSAO

O monitoramento da glicemia é fundamental para um adequado controle do diabetes e ajuste dos cuidados
referentes a terapia antidiabética (CHEN M, et al., 2021). A AMG é um método tradicional que requer uma
puncéo digital para a coleta do sangue e posterior avaliagao do nivel de glicose por meio de um glicosimetro.
Este método tem sido recomendado como uma ferramenta suplementar para pacientes portadores do DM2
que ndo utilizam insulina (XU Y, et al., 2019); Contudo, este método ndo é capaz de avaliar um perfil de
flutuacéo da glicose na corrente sanguinea (ZHENG M, et al., 2020).

Para um acompanhamento e tratamento adequados da diabetes mellitus tipo 2 (DM2), é essencial que os
pacientes realizem o automonitoramento da glicemia (AMG), sendo necessario um minimo de quatro testes
diarios. Em virtude disso, 0 monitoramento continuo da glicose (MCG) se mostra vantajoso para os portadores
de DM2, superando algumas limitacdes da AMG e fornecendo dados continuos sobre a glicemia do paciente.
Além disso, observa-se uma melhoria nos niveis de HbAlc, mudancas na qualidade de vida e a realizagdo
das metas pessoais de HbAlc recomendadas pelos médicos, sem eventos de hipoglicemia, ao utilizar o
sistema flash de monitoramento (YARON M, et al., 2019; MONTERO AR, et al., 2021).

Os dispositivos de Monitoramento Continuo de Glicose (DMCGSs) tém revolucionado o manejo do diabetes,
oferecendo uma série de vantagens que vdo além das capacidades dos meétodos tradicionais de
monitoramento de glicose. Esses dispositivos sdo altamente precisos e faceis de usar, gragas aos avangos
no software integrado e na tecnologia de sensores (ZHENG M, et al., 2020). Eles tém o potencial de
transformar a vida dos pacientes diabéticos, auxiliando na regulagdo glicémica, no manejo do peso corporal
e na minimizac&o da incidéncia de episddios hiperglicémicos e hipoglicémicos. Além disso, esses dispositivos
também incentivam a otimizac¢&o do estilo de vida do paciente, fornecendo dados em tempo real que podem
ser usados para ajustar a dieta, a atividade fisica e o regime de medicacéo.

O funcionamento desses dispositivos € bastante sofisticado, mas projetado para ser intuitivo para o
usuério. O elemento comum entre os diferentes tipos de DMCGs € a presenca de um sensor cutaneo, que é
geralmente aderido a regido abdominal ou a superficie posterior do braco. Este sensor tem uma extremidade
fina que é inserida no fluido intersticial do corpo, que é o fluido que circunda as células (JANAPALA RN, et
al., 2019).

Uma vez inserido, o sensor realiza medi¢6es glicémicas em intervalos de dez segundos. Estes dados sédo
entdo coletados e processados pelo dispositivo, que atualiza e torna as informagfes acessiveis em intervalos
guingueminutais. O que torna esses dispositivos particularmente eficazes é a sua capacidade de fornecer
uma visdo continua e em tempo real dos niveis de glicose do paciente. Isso é crucial para entender como
diferentes fatores, como alimentacao, exercicios e medicamentos, afetam os niveis de glicose ao longo do
dia. Essa visdo continua permite ajustes mais precisos no tratamento, o que pode levar a um melhor controle
glicémico e, por extenséo, a uma melhor qualidade de vida.

Evidéncias cientificas tém corroborado a eficacia desses dispositivos. Estudos mostram que o uso de
DMCGs esta associado a uma maior reducdo nos niveis de hemoglobina glicada (HbAlc) em pacientes
diabéticos (CHEN M, et al., 2021; BREYTON AE, et al., 2021; OSER TK, et al., 2021). Isso ocorre porque a
tecnologia desses dispositivos permite uma visdo mais precisa e abrangente das flutuagdes glicémicas
diarias. Ao fornecer dados em tempo real, os DMCGs permitem que 0s pacientes e os profissionais de salde
fagam ajustes imediatos no tratamento, o que é fundamental para evitar complicacdes a longo prazo
associadas ao diabetes. No entanto, é importante notar que, apesar de suas muitas vantagens, os DMCGs
ndo sao isentos de desafios. O custo desses dispositivos pode ser proibitivo para alguns pacientes, e ha
também preocupacfes sobre a precisdo a longo prazo dos sensores, bem como possiveis efeitos colaterais,
como irritacdo cutanea no local da insercdo do sensor. Portanto, enquanto os DMCGs representam um
avanco significativo na gestao do diabetes, ainda ha espaco para melhorias e ajustes na tecnologia.

Corroborando os achados supracitados, Wanda E, et al. (2020) relatam que um ensaio clinico randomizado
controlado demonstrou que o uso do MFG resultou em uma reducao substancial dos niveis de Hemoglobina
Glicada (HbAlc) em pacientes com DM2 nao submetidos a terapia insulinica. Foi observado que os niveis de
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HbAlc decresceram em ambos os grupos, MFG e AMG (Automonitoramento de Glicose), ao longo de um
periodo de 12 semanas. No entanto, uma eficacia superior no controle glicémico foi evidenciada no grupo
MFG até a marca de 24 semanas, concluindo que a implementagcao do MFG possibilitou a manutencao de
um controle glicémico eficaz mesmo apos a cessacao das medicdes glicémicas.

O uso da MFG também melhorou os indices de variabilidade glicémica, principalmente pela reducao do
tempo em hiperglicemia, acompanhada de aumento significativo dos niveis de colesterol HDL, somado a isso,
o tempo em hiperglicemia diminuiu significativamente. Contudo, diferentemente do que foi exposto no
resultado apresentado por Chen M, et al. (2021), referente a hipoglicemia, no estudo apresentado por Wanda
E, et al. (2020), constatou-se que nado houve alteracéo no valor de hipoglicemia no grupo MFG em comparac¢ao
com o grupo AMG.

Janapala RN, et al. (2019), verifica que o MCG foi mais eficaz na reducédo da HbAlc em comparacao com
AMG. Também, verificaram que em doze semanas de uso intermitente de MCG em Tempo Real (MCG-TR)
ndo apenas houve uma reducdo da HbAlc, como também o efeito foi mantido na semana 40, mesmo apos a
interrupcdo do MCG em 12 semanas, demonstrando que o uso de DMCG mesmo a curto prazo foi benéfico,
e que pode ser atribuido ao feedback constante sobre as flutuacdes de glicose relacionadas a dieta,
proporcionando aos pacientes uma maior consciéncia na escolha dos alimentos e consequentemente
modificacdo no estilo de vida. Ainda, Jackson MA, et al. (2021) refere que em pacientes portadores de DM2
mal controlado em terapia oral e/ou com insulina, foi verificado uma reducéo de HbAlc 0,7% maior no grupo
de MCG em comparacdo com um grupo randomizado para AMG, bem como melhorias no estilo de vida,
incluindo dieta e pratica de esportes.

Conforme delineado por Kebede MM, et al. (2018), a adeséo a intervencdes digitais tem exercido um
impacto positivo sobre os indices de Hemoglobina Glicada (HbAlc) em pacientes com Diabetes Mellitus Tipo
2 (DM2) que apresentam controle glicémico inadequado. Notou-se uma eficacia acentuada da intervengdo
em individuos com niveis basais de HbAlc mais elevados. Observou-se uma melhoria significativa nos
parametros glicémicos apés um periodo de intervencdo de 6 a 8 meses. Os dados sugerem que um valor
basal de HbAlc superior a 7,5% e a implementacdo de dois Comportamentos de Mudanca de Técnicas —
‘resolucéo de problemas’ e 'resultados de automonitoramento do comportamento’ — estiveram associados a
uma reducao nos niveis de HbAlc.

Em Karter AJ, et al. (2022) elucidou-se que o MCG exibiu superioridade em relagdo ao AMG no que tange
ao aprimoramento do controle glicEmico e & diminui¢cdo da prevaléncia de episodios de hipoglicemia severa.
Adicionalmente, foi observada uma elevagdo de 13,4% na propor¢do de individuos com indices de
Hemoglobina Glicada (HbA1c) inferiores a 7% subsequentemente a implementagdo do MCG. Tal fendmeno
facultou aos pacientes uma gestdo mais eficaz de suas estratégias terapéuticas, particularmente no que
concerne a administracdo de insulina e ao bem-estar global. Um estudo complementar indica que o MCG néo
se restringe aos beneficios previamente citados, mas também contribui para a compreensao intrinseca dos
niveis glicémicos por meio do dispositivo de monitoramento, sensibilizando os pacientes acerca das
vantagens de um regime alimentar balanceado e da execuc¢éo regular de atividades fisicas. Tais intervengfes
tém a propensao de otimizar os niveis de glicose sanguinea e de mitigar complicagfes associadas a DM2.
Foi ainda aludido um aprimoramento nos episodios de hipoglicemia, os quais podem estar relacionados a
multiplos desfechos adversos em DM2 (IDA S, et al., 2019).

Corroborando as evidéncias anteriores, estudos também registraram além da reducao significativa nos
niveis de HbAlc, uma melhoria tangivel na qualidade de vida dos pacientes. Atribui-se tal melhoria a
capacidade do DMCG de fornecer retroalimentacdo glicémica em tempo real, o que catalisou uma
reestruturacdo nos padrdes comportamentais dos usuéarios. Essa reestruturacédo engloba a ado¢éo de uma
dieta equilibrada, a incorporacdo de exercicios fisicos regulares, a administracdo precisa de insulina e um
monitoramento glicémico mais frequente (MANFREDO J, et al, 2023). YARON M, et al. (2019)
complementam essa discussédo, enfatizando que o MCG confere aos profissionais de salide a habilidade de
identificar episodios de hiperglicemia e hipoglicemia previamente néo diagnosticados (OSER TK, et al., 2021;
PAGLIALUNGA S, et al., 2018; RIVERA-AVILA DC, et al., 2021; WRIGHT EE e SUBRAMANIAN S, 2021).
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Em relacdo aos fatores terapéuticos, os Dispositivos de Monitoramento Continuo de Glicose (DMCGSs) tém
mostrado um impacto significativo na melhoria da satisfacéo do paciente com seu regime de tratamento. Uma
das caracteristicas mais notaveis desses dispositivos € a presenca de transmissores incorporados que
emitem alertas haptométricos, ou seja, alertas sensiveis ao toque, em cenarios de hipoglicemia ou
hiperglicemia. Esses alertas s@o cruciais porque permitem que o paciente tome medidas imediatas para
corrigir seus niveis de glicose, seja através da ingestéo de alimentos ou da administracdo de medicamentos,
facilitando assim a autoregulacdo alimentar e farmacolégica do individuo (BREYTON AE, et al., 2021; KIEU
A, et al., 2023).

Do ponto de vista econbmico em saude, a inadequada regulacdo glicémica nao é apenas perigosa para o
paciente, mas também representa um fardo financeiro significativo para os sistemas de saude. As
complicacfes decorrentes do mau controle da glicose podem levar a hospitalizacdes, tratamentos intensivos
e, em casos extremos, até mesmo a morte, contribuindo assim para a morbimortalidade na populagao
diabética. Nesse contexto, os DMCGs tém demonstrado ser uma ferramenta valiosa. Estudos indicam que o
uso desses dispositivos resulta em uma otimizagdo do controle glicémico, o que, por sua vez, leva a uma
diminuicdo tangivel dos custos associados ao tratamento de complicacdes diabéticas. Isso ndo apenas alivia
o fardo financeiro sobre os sistemas de saude, mas também melhora a qualidade de vida dos pacientes,
tornando o tratamento do diabetes mais sustentavel a longo prazo (OSER TK, et al., 2021; RIVERA-AVILA
DC, et al., 2021; WRIGHT EE e SUBRAMANIAN S, 2021).

Portanto, os DMCGs representam uma inovacao tanto do ponto de vista clinico quanto econdmico,
oferecendo beneficios que transcendem o simples monitoramento da glicose. No contexto educacional, os
dispositivos de Monitoramento Continuo de Glicose (MCG) desempenham um papel crucial no
empoderamento dos pacientes diabéticos, fornecendo-lhes informacdes valiosas que vao além do simples
monitoramento dos niveis de glicose.

Esses dispositivos tém a capacidade de gerar relatérios analiticos detalhados, que ndo apenas mostram
as flutuagBes nos niveis de glicose, mas também podem ser correlacionados com outros fatores como dieta,
terapia medicamentosa e atividade fisica. Esses relatérios servem como ferramentas educacionais
excepcionais, ajudando os pacientes a entenderem como diferentes aspectos de seu estilo de vida afetam
seus niveis de glicose. Isso, por sua vez, promove uma abordagem mais proativa para a gestao do diabetes,
incentivando a adogdo de um estilo de vida mais saudavel e, consequentemente, melhorando o controle
glicémico (RIVERA-AVILA DC, et al., 2021; WRIGHT EE e SUBRAMANIAN S, 2021).

No ambito da atencdo priméria a saude, a facilidade de uso e a simplicidade de implementacdo dos
dispositivos de monitoramento flash de glicose sao fatores que contribuem significativamente para sua adogao
generalizada. Profissionais de salde encontram nestes dispositivos uma ferramenta préatica e eficaz para
monitorar os niveis de glicose de seus pacientes em tempo real. Isso permite uma abordagem mais
personalizada e adaptativa ao tratamento, o que € crucial para melhorar a qualidade do atendimento clinico.
A capacidade de obter dados em tempo real também facilita a comunicacdo entre o paciente e o profissional
de saude, permitindo ajustes mais rapidos e eficazes no plano de tratamento (FURLER J, et al., 2020).

Além de suas aplicacdes clinicas e educacionais, os dispositivos MCG estéo se tornando cada vez mais
relevantes no campo da pesquisa e desenvolvimento de farmacos. A capacidade desses dispositivos de
monitorar continuamente os niveis de glicose oferece uma oportunidade Unica para avaliar a eficacia de novos
tratamentos em estagios de desenvolvimento.

Isso é particularmente til em ensaios clinicos, onde a capacidade de monitorar flutuacfes glicémicas em
tempo real pode fornecer insights valiosos sobre a eficacia de um novo medicamento. Além disso, os dados
coletados podem ser usados para identificar variaveis causais que podem influenciar a eficacia de um
tratamento, como a hora do dia, a atividade fisica e a ingestdo de alimentos. Isso ndo apenas acelera o
processo de desenvolvimento de farmacos, mas também contribui para a criacdo de tratamentos mais
eficazes e seguros para o diabetes (PAGLIALUNGA S, et al., 2018).
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CONSIDERAGOES FINAIS

O monitoramento continuo de glicose (CGM) estd se mostrando eficaz para pacientes com diabetes
mellitus tipo 2 (DM2), oferecendo regulacao glicémica precisa e minimizando episddios de hiperglicemia e
hipoglicemia. Este método permite um controle terapéutico mais efetivo, fornecendo dados em tempo real
sobre flutuacgdes glicémicas e facilitando a adaptacdo a variaveis como alimentacéo e exercicio. No entanto,
existem desafios, como desconforto na insercdo do dispositivo e reacdes dermatoldgicas. Além disso, a
pesquisa sobre CGM em DM2 é limitada, com estudos de curta duracdo que néo fornecem dados suficientes
sobre a sustentabilidade dos beneficios a longo prazo. Embora os resultados preliminares indiguem melhorias
nos niveis de HbA1lc e prevencao de deterioracdo glicémica, é necessario realizar estudos mais abrangentes
e de maior duracdo para estabelecer diretrizes clinicas efetivas, maximizando os beneficios e minimizando
0s riscos associados ao uso do CGM em pacientes com DM2.
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