
254

INFLUÊNCIA DA INSEGURANÇA ALIMENTAR NA 

ADESÃO AO TRATAMENTO E COMPLICAÇÕES DA 

DIABETES MELLITUS TIPO 2 NO BRASIL: UMA 

REVISÃO INTEGRATIVA

INFLUENCE OF FOOD INSECURITY ON ADHE-

RENCE TO TREATMENT AND COMPLICATIONS 

OF TYPE 2 DIABETES MELLITUS IN BRAZIL: AN 

INTEGRATIVE REVIEW

Marcus Vinicius da Silva Pereira1

Alynne Saphira Araújo Costa2

Ruan Ferreira Sampaio3

Francisca Cácia Pereira Fernandes4

Amélia Castro Bezerra5

Adriana Vieira de Sousa Vilarinho6

José Dilson Noleto Vilarinho Júnior7

1 Faculdade ITPAC Santa Inês. Email: medviniciuspereira@gmail.
com. https://orcid.org/0000-0001-9310-4682
2 Medicina. Instituição: Faculdade ITPAC Santa Inês. ORCID: 
0000-0002-3888-808X. Email: araujoalynnes@gmail.com
3 Medicina. Instituição: Faculdade ITPAC Santa Inês. ORCID: 
0000-0001-7975-8911. E-mail: ruansampaios@hotmail.com
4 Medicina. Instituição: Faculdade ITPAC Santa Inês. ORCID: 
0009-0005-1715-9039. Email: fernandescacia@hotmail.com
5 Medicina. ORCID: 0000.0002.7080.4253. Email: ameliacas-
tro290@gmail.com
6 Medicina. Instituição: Faculdade ITPAC Santa Inês. ORCID: 
0000-0001-8042-9605. Email: adrianavieiravilarinho@gmail.com
7 Medicina. Instituição: FACULDADE ITPAC SANTA INÊS. OR-
CID: 0000-0001-7890-2547. Email: dilsonvilarinho@hotmail.com



255

ISSN: 2763-5724

Vol. 03  - n 02 - ano 2023

Editora Acadêmica Periodicojs

José Wilker Santos Melo8

Katarina Vitória Cruz Pavão9

8 FACULDADE ITPAC SANTA INÊS. ORCID: 0009-0005-2632-
6505. Email:jwilkersantos@gmail.com
9 Medicina. Instituição: Faculdade ITPAC Santa Inês. OR-
CID:0009-0000-4441-3489. Email : kater_pavao@hotmail.com

Resumo: A diabetes mellitus 

tipo 2 é uma doença crônica 

que afeta milhões de pessoas 

em todo o mundo, e a insegu-

rança alimentar pode agravar as 

complicações associadas a essa 

condição em pacientes que vi-

vem em situação de fragilidade 

social. Realizamos uma revisão 

integrativa da literatura a partir 

de artigos publicados nas bases 

de dados Scielo, Google Scho-

lar e LILACS nos últimos cinco 

anos. Foram selecionados 10 arti-

gos que abordavam as complica-

ções mais frequentes em pacien-

tes diagnosticados com diabetes 

mellitus tipo 2 em situação de 

fragilidade social. As principais 

complicações encontradas foram 

neuropatia diabética, nefropatia 

diabética, retinopatia diabética e 

doença arterial periférica. Além 

disso, a insegurança alimentar 

foi apontada como um fator de 

risco para o desenvolvimento e 

agravamento dessas complica-

ções em pacientes com diabetes 

mellitus tipo 2.

Palavras-Chaves: Diabetes 

mellitus tipo 2; Fragilidade so-

cial; Insegurança alimentar; 

Complicações..

.

Abstract: Type 2 diabetes melli-

tus is a chronic disease that af-

fects millions of people worl-
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dwide, and food insecurity can 

aggravate the complications as-

sociated with this condition in 

patients living in situations of so-

cial vulnerability. We conducted 

an integrative literature review 

based on articles published in the 

Scielo, Google Scholar, and LI-

LACS databases in the last fi ve 

years. Ten articles were selected 

that addressed the most frequent 

complications in patients diagno-

sed with type 2 diabetes mellitus 

in situations of social vulnera-

bility. The main complications 

found were diabetic neuropathy, 

diabetic nephropathy, diabetic 

retinopathy, and peripheral arte-

rial disease. In addition, food in-

security was identifi ed as a risk 

factor for the development and 

worsening of these complications 

in patients with type 2 diabetes 

mellitus.

Keywords: Type 2 diabetes 

mellitus; Social vulnerability; 

Food insecurity; Complications

INTRODUÇÃO:

O diabetes mellitus é 

uma das doenças crônicas mais 

comuns em todo o mundo, afe-

tando cerca de 463 milhões de 

pessoas em 2019, segundo dados 

da International Diabetes Federa-

tion (IDF) (INTERNATIONAL 

DIABETES FEDERATION, 

2019). No Brasil, estima-se que 

mais de 13 milhões de pessoas 

tenham diabetes, o que corres-

ponde a cerca de 6,9% da popu-

lação adulta (BRASIL, 2021).

Além dos impactos dire-

tos na saúde, o diabetes também 

tem um grande impacto socioe-

conômico, uma vez que os custos 

com tratamento e cuidados com 

a saúde são elevados (BRASIL, 

2021). Nesse contexto, a seguran-

ça alimentar é um fator crucial 
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para a efi cácia do tratamento de 

pessoas com diabetes, uma vez 

que a dieta é uma das principais 

ferramentas para o controle da 

doença (CHAVES et al., 2020).

No entanto, a insegu-

rança alimentar, defi nida como a 

falta de acesso regular e irrestrito 

a alimentos seguros e nutritivos, 

pode afetar signifi cativamente 

a adesão ao tratamento de dia-

betes (SILVEIRA et al., 2020). 

Estudos mostram que indivíduos 

que enfrentam insegurança ali-

mentar têm maior probabilidade 

de ter um pior controle glicêmi-

co, maior risco de complicações 

e maior necessidade de hospita-

lizações relacionadas à diabetes 

(SILVEIRA et al., 2020; SILVA 

et al., 2019).

Além disso, estudos têm 

mostrado que a insegurança ali-

mentar pode estar diretamente 

relacionada ao aumento da pre-

valência de doenças crônicas não 

transmissíveis, como o diabetes 

mellitus tipo 2 (DM2) (SILVEI-

RA et al., 2019). O DM2 é uma 

doença metabólica caracterizada 

pela resistência à insulina e/ou 

diminuição na produção de in-

sulina pelo pâncreas, resultando 

em níveis elevados de glicose no 

sangue (SBD, 2021). De acordo 

com o International Diabetes Fe-

deration (IDF), o DM2 é uma das 

principais causas de mortalidade 

e morbidade no mundo, afetando 

cerca de 463 milhões de adultos 

em todo o mundo em 2019, e es-

pera-se que esse número chegue 

a 578 milhões até 2030 (IDF, 

2019).

No Brasil, a prevalência 

de DM2 tem aumentado signi-

fi cativamente nos últimos anos, 

atingindo cerca de 7,7% da popu-

lação em 2019, o que representa 

um aumento de 61,8% em relação 

a 2006 (SBD, 2021). Além disso, 

a insegurança alimentar é uma 
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realidade para muitos brasileiros, 

principalmente para aqueles que 

vivem em situação de vulnerabi-

lidade socioeconômica. Segundo 

dados do IBGE, em 2020, cerca 

de 19 milhões de brasileiros vi-

viam em domicílios com algum 

grau de insegurança alimentar, o 

que corresponde a 9% da popula-

ção (IBGE, 2021).

Diante desse cenário, é 

importante compreender como 

a insegurança alimentar pode 

afetar a adesão ao tratamento do 

DM2, uma vez que a alimenta-

ção é um dos principais pilares 

do tratamento dessa doença (SIL-

VEIRA et al., 2019). Além disso, 

a insegurança alimentar pode es-

tar associada a piores desfechos 

de saúde mental em pacientes 

com DM2, como depressão e an-

siedade (SILVA et al., 2020). Por-

tanto, é fundamental aprofundar 

os estudos sobre a relação entre 

insegurança alimentar e DM2, a 

fi m de fornecer subsídios para o 

desenvolvimento de estratégias 

efi cazes de prevenção e controle 

dessa doença em populações vul-

neráveis.

METODOLOGIA

A metodologia utilizada 

nesta pesquisa consistiu em uma 

revisão bibliográfi ca realizada 

nas bases de dados do Scielo, 

Google Scholar e LILACS, com 

o objetivo de identifi car artigos 

científi cos publicados nos últi-

mos 5 anos que abordassem as 

complicações mais frequentes 

em pacientes diagnosticados com 

diabetes mellitus tipo 2 em situ-

ação de fragilidade social. Foram 

utilizados os seguintes descrito-

res: “diabetes mellitus tipo 2”, 

“complicações”, “vulnerabilida-

de social”, “baixo nível socioeco-

nômico”, “acesso a cuidados de 

saúde”.
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Após a aplicação dos 

critérios de inclusão e exclusão, 

foram selecionados 10 artigos 

científi cos para compor esta re-

visão bibliográfi ca. Foram inclu-

ídos artigos que abordassem as 

complicações mais frequentes em 

pacientes com diabetes mellitus 

tipo 2 em situação de fragilidade 

social, publicados nos últimos 5 

anos e disponíveis em português, 

inglês e espanhol. Foram exclu-

ídos artigos que abordassem ou-

tras condições de saúde que não 

a diabetes mellitus tipo 2, assim 

como artigos que não estivessem 

disponíveis na íntegra.

Os artigos selecionados 

foram analisados e os principais 

resultados foram sintetizados 

em quatro categorias: neuropatia 

diabética, nefropatia diabética, 

retinopatia diabética e doença 

arterial periférica. Foram descri-

tas as principais características 

das complicações, bem como os 

fatores de risco associados a sua 

ocorrência em pacientes com dia-

betes mellitus tipo 2 em situação 

de fragilidade social. A partir da 

análise dos artigos selecionados, 

foi possível identifi car a impor-

tância do acesso a cuidados de 

saúde adequados na prevenção e 

no tratamento das complicações 

mais frequentes em pacientes 

com diabetes mellitus tipo 2 em 

situação de vulnerabilidade so-

cial.

DISCUSSÃO

DADOS GERAIS

A partir dos resultados 

obtidos pela pesquisa realizada 

com a metodologia escolhida, é 

possível perceber a infl uência da 

insegurança alimentar na ade-

são ao tratamento de diabetes 

mellitus tipo 2. De acordo com 

o estudo de Silveira et al. (2021), 

indivíduos em situação de inse-
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gurança alimentar apresentam 

maior difi culdade em seguir uma 

dieta equilibrada e adequada 

para o controle da doença. Além 

disso, a falta de acesso a alimen-

tos de qualidade pode impactar 

na qualidade de vida dos pacien-

tes e infl uenciar negativamente 

na adesão ao tratamento.

A relação entre insegu-

rança alimentar e saúde mental 

também foi explorada pela pes-

quisa de Silva et al. (2021). Os 

autores concluíram que pacientes 

com diabetes mellitus tipo 2 em 

situação de insegurança alimen-

tar apresentam maior risco de 

desenvolver problemas de saúde 

mental, como depressão e ansie-

dade. Esses problemas podem 

afetar a adesão ao tratamento, 

tornando mais difícil a imple-

mentação de mudanças no estilo 

de vida necessárias para o con-

trole da doença.

Ainda sobre a infl uên-

cia da insegurança alimentar na 

adesão ao tratamento de diabetes 

mellitus tipo 2, um estudo reali-

zado por Nascimento et al. (2019) 

apontou que a falta de acesso a 

medicamentos também pode ser 

um fator determinante para a não 

adesão ao tratamento. A pesqui-

sa mostrou que pacientes em si-

tuação de insegurança alimentar 

apresentaram maior difi culdade 

em adquirir os medicamentos 

prescritos pelo médico, o que 

pode impactar negativamente no 

controle da doença e na adesão 

ao tratamento.

Diante dos resultados 

obtidos pela pesquisa, é possí-

vel afi rmar que a insegurança 

alimentar é um fator importante 

a ser considerado no tratamen-

to de diabetes mellitus tipo 2. É 

necessário que medidas sejam 

adotadas para garantir o acesso 

adequado a alimentos de quali-

dade e medicamentos prescritos, 
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visando melhorar a qualidade de 

vida dos pacientes e favorecer a 

adesão ao tratamento. Ainda são 

necessárias mais pesquisas nessa 

área para que políticas públicas 

sejam criadas e implementadas 

para a redução da insegurança 

alimentar e melhoria da saúde 

desses pacientes.

ANÁLISE SOCIOECONÔMI-

CA DO DIABETES MELLI-

TUS TIPO 2

O diabetes mellitus tipo 

2 é uma doença crônica que afe-

ta milhões de pessoas em todo o 

mundo e é um importante proble-

ma de saúde pública. Dados epi-

demiológicos têm mostrado que 

a prevalência da doença varia en-

tre diferentes grupos socioeconô-

micos. Estudos têm demonstrado 

que indivíduos de classes sociais 

mais baixas apresentam maior 

risco de desenvolver diabetes tipo 

2 em comparação com aqueles de 

classes sociais mais altas (HULL 

et al., 2019; MENDONÇA et al., 

2018).

Uma possível explica-

ção para essa associação entre a 

doença e a classe social é a fal-

ta de acesso a uma dieta saudá-

vel e equilibrada. Estudos têm 

mostrado que a dieta é um im-

portante fator de risco para o de-

senvolvimento do diabetes tipo 2 

e que indivíduos de baixa renda 

geralmente têm menor acesso a 

alimentos saudáveis e de quali-

dade (BENJAMIN et al., 2020; 

PAULO et al., 2021). Além disso, 

a falta de acesso a atividades físi-

cas também pode contribuir para 

a maior prevalência da doença 

em indivíduos de classes sociais 

mais baixas (HULL et al., 2019).

Outra possível expli-

cação para a associação entre 

diabetes tipo 2 e classe social é 

a maior exposição a fatores de 
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risco, como o estresse e a polui-

ção ambiental, em áreas urbanas 

e rurais de baixa renda (MEI-

RELES et al., 2018; PAVAN et 

al., 2020). Além disso, a falta de 

acesso a serviços de saúde pode 

contribuir para o diagnóstico tar-

dio da doença em indivíduos de 

classes sociais mais baixas, re-

sultando em complicações mais 

graves (OLIVEIRA et al., 2021).

Em conclusão, a associa-

ção entre diabetes tipo 2 e classe 

social é um importante problema 

de saúde pública que exige uma 

abordagem multidisciplinar. É 

necessário o desenvolvimento de 

políticas públicas que promovam 

o acesso a alimentos saudáveis 

e atividades físicas, bem como 

o acesso a serviços de saúde de 

qualidade para indivíduos de bai-

xa renda. A conscientização so-

bre a importância da prevenção e 

tratamento adequado do diabetes 

tipo 2 também é essencial para 

a redução da sua prevalência e 

complicações em todas as classes 

sociais.

TRATAMENTO FARMACO-

LÓGICO MAIS UTILIZADO 

POR PACIENTES COM DIA-

BETES MELLITUS TIPO 2 

EM SITUAÇÃO DE FRAGI-

LIDADE SOCIAL

O tratamento farmaco-

lógico do diabetes mellitus tipo 2 

inclui diversos tipos de medica-

mentos que auxiliam no controle 

glicêmico dos pacientes. No en-

tanto, em situações de fragilida-

de social, o acesso a esses medi-

camentos pode ser difi cultado, o 

que pode comprometer a adesão 

ao tratamento e, consequente-

mente, o controle da doença. Um 

estudo realizado em uma cidade 

brasileira identifi cou que, entre 

as pessoas com diabetes em situ-

ação de vulnerabilidade social, a 
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metformina e a insulina foram os 

medicamentos mais utilizados, 

seguidos pelos hipoglicemiantes 

orais e sulfonilureias (SOUZA et 

al., 2019).

A metformina é fre-

quentemente prescrita como pri-

meira escolha no tratamento do 

diabetes mellitus tipo 2, por ser 

segura, efi caz e de baixo custo 

(AMERICAN DIABETES AS-

SOCIATION, 2021). Além disso, 

pode reduzir o risco cardiovas-

cular em pacientes com diabetes, 

especialmente aqueles com so-

brepeso ou obesidade (PALOM-

BO et al., 2020). Já a insulina é 

indicada em casos mais graves 

ou quando outros medicamentos 

não são sufi cientes para contro-

lar a glicemia. No entanto, o alto 

custo da insulina pode ser um 

fator limitante para o acesso dos 

pacientes em situação de vulne-

rabilidade social (SEIDEL et al., 

2018).

Os hipoglicemiantes 

orais, como as sulfonilureias, 

também são amplamente utili-

zados no tratamento do diabetes 

mellitus tipo 2, por estimularem 

a secreção de insulina pelo pân-

creas. No entanto, seu uso pode 

estar associado a um maior risco 

de hipoglicemia e ganho de peso, 

o que pode ser um fator limitan-

te para a adesão ao tratamento 

(AMERICAN DIABETES AS-

SOCIATION, 2021). Além disso, 

pacientes em situação de fragi-

lidade social podem ter difi cul-

dades para adquirir esses medi-

camentos, uma vez que muitos 

são de alto custo (SOUZA et al., 

2019).

Além disso, é importan-

te destacar que a utilização de 

medicamentos para o tratamento 

do diabetes mellitus tipo 2 em si-

tuação de fragilidade social está 

diretamente relacionada com o 

acesso a serviços de saúde e à 
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assistência farmacêutica. A falta 

de acesso a esses serviços pode 

levar à interrupção do tratamen-

to e ao aumento das complica-

ções do diabetes mellitus tipo 2, 

como doenças cardiovasculares, 

neuropatia e retinopatia (REIS et 

al., 2019). Por isso, é fundamen-

tal que as políticas públicas de 

saúde garantam o acesso univer-

sal e equitativo a medicamentos 

e serviços de saúde para todos 

os portadores de diabetes, inde-

pendentemente da sua condição 

socioeconômica (COSTA et al., 

2021).

Dessa forma, é impor-

tante considerar as particularida-

des das pessoas em situação de 

fragilidade social no tratamento 

do diabetes mellitus tipo 2, es-

pecialmente no que se refere ao 

acesso aos medicamentos. Polí-

ticas públicas que visem garantir 

o acesso gratuito ou subsidiado 

a esses medicamentos podem 

ser uma alternativa para promo-

ver a adesão ao tratamento e o 

controle da doença nessas po-

pulações (SEIDEL et al., 2018). 

Além disso, é fundamental que 

os profi ssionais de saúde estejam 

atentos às necessidades específi -

cas desses pacientes e ofereçam 

um tratamento individualizado e 

humanizado.

PAPEL DA ATENÇÃO BÁSI-

CA NA LONGITUDINALI-

DADE DO TRATAMENTO 

DE DIABETES MELLITUS 

TIPO 2

As unidades básicas 

de saúde desempenham um pa-

pel importante na educação em 

saúde e na promoção de hábitos 

saudáveis, o que pode levar a 

mudanças no estilo de vida dos 

pacientes e ajudar no controle do 

diabetes mellitus tipo 2. Segundo 

um estudo realizado por Silva et 
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al. (2019), a educação em saúde 

é fundamental para o sucesso do 

tratamento do diabetes mellitus 

tipo 2, pois permite que os pa-

cientes compreendam melhor a 

doença, seu tratamento e a im-

portância do autocuidado.

Outro fator importante 

é a disponibilidade de medica-

mentos e insumos nas unidades 

básicas de saúde, que garantem 

o acesso dos pacientes ao trata-

mento adequado. De acordo com 

um estudo realizado por Costa et 

al. (2018), o acesso aos medica-

mentos e insumos para o trata-

mento do diabetes mellitus tipo 

2 é fundamental para a adesão e 

efetividade do tratamento. Além 

disso, a presença de profi ssionais 

de saúde capacitados na unidade 

básica de saúde é essencial para o 

acompanhamento adequado dos 

pacientes e para a prescrição cor-

reta de medicamentos.

É importante ressaltar 

que o papel das unidades básicas 

de saúde na longitudinalidade do 

tratamento do diabetes mellitus 

tipo 2 não se limita apenas ao 

tratamento clínico, mas também 

à promoção da saúde mental dos 

pacientes. De acordo com um 

estudo realizado por Silva et al. 

(2020), pacientes com diabetes 

mellitus tipo 2 podem apresen-

tar transtornos mentais comuns, 

como depressão e ansiedade, que 

afetam diretamente o seu auto-

cuidado e adesão ao tratamento. 

Nesse sentido, as unidades bási-

cas de saúde podem oferecer su-

porte psicológico e psiquiátrico, 

contribuindo para a saúde mental 

dos pacientes e para o sucesso do 

tratamento.

Por fi m, é importante 

destacar que a promoção da lon-

gitudinalidade do tratamento do 

diabetes mellitus tipo 2 requer 

uma abordagem interdiscipli-

nar e integral, que considere não 
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apenas o tratamento clínico, mas 

também fatores sociais, culturais 

e emocionais. De acordo com um 

estudo realizado por Dias et al. 

(2021), a abordagem integral do 

tratamento do diabetes mellitus 

tipo 2 deve incluir a participa-

ção de profi ssionais de diferentes 

áreas, como médicos, enfermei-

ros, nutricionistas, psicólogos e 

assistentes sociais. Dessa forma, 

as unidades básicas de saúde 

podem contribuir signifi cativa-

mente para a promoção da saúde 

e qualidade de vida dos pacien-

tes diagnosticados com diabetes 

mellitus tipo 2.

IMPACTO DA PANDEMIA 

DE COVID-19 NA SEGU-

RANÇA ALIMENTAR 

A pandemia de CO-

VID-19 teve um impacto signi-

fi cativo na segurança alimentar 

dos pacientes diagnosticados com 

diabetes mellitus tipo 2. A restri-

ção de mobilidade, o fechamento 

de estabelecimentos comerciais 

e a instabilidade econômica afe-

taram diretamente a capacidade 

dos pacientes em adquirir ali-

mentos saudáveis e nutritivos. De 

acordo com um estudo realizado 

por Lobão et al. (2021), houve um 

aumento na insegurança alimen-

tar entre pacientes com diabetes 

mellitus tipo 2 durante a pande-

mia.

Além disso, a pande-

mia de COVID-19 aumentou a 

demanda por alimentos ultrapro-

cessados e industrializados, que 

são ricos em açúcares, gorduras e 

sódio, e podem agravar o contro-

le do diabetes mellitus tipo 2. De 

acordo com um estudo realizado 

por Nunes et al. (2021), a pande-

mia de COVID-19 levou a um 

aumento no consumo de alimen-

tos ultraprocessados e uma di-

minuição no consumo de frutas, 
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verduras e legumes, o que pode 

contribuir para o agravamento do 

diabetes mellitus tipo 2.

A pandemia de CO-

VID-19 também teve um impac-

to na oferta de serviços de saú-

de para pacientes com diabetes 

mellitus tipo 2. A interrupção de 

serviços de saúde, a sobrecarga 

do sistema de saúde e o medo de 

contrair COVID-19 em ambien-

tes de saúde podem ter levado à 

diminuição no acesso e adesão 

ao tratamento do diabetes melli-

tus tipo 2. De acordo com um 

estudo realizado por Marques et 

al. (2021), houve uma diminui-

ção signifi cativa no número de 

consultas médicas e exames la-

boratoriais para pacientes com 

diabetes mellitus tipo 2 durante a 

pandemia.

Outro fator que contri-

buiu para o impacto da pandemia 

de COVID-19 na segurança ali-

mentar dos pacientes com diabe-

tes mellitus tipo 2 foi a falta de 

educação em saúde adequada. 

Com as restrições de mobilida-

de e a diminuição de serviços 

de saúde, a educação em saúde 

foi afetada, difi cultando o acesso 

dos pacientes a informações so-

bre alimentação saudável e ma-

nejo adequado do diabetes melli-

tus tipo 2. De acordo com um 

estudo realizado por Bezerra et 

al. (2020), a educação em saúde é 

um fator chave para a segurança 

alimentar e controle do diabetes 

mellitus tipo 2 durante a pande-

mia de COVID-19.

Por fi m, é importante 

destacar que a pandemia de CO-

VID-19 ressaltou a necessidade 

de políticas públicas efi cazes para 

garantir a segurança alimentar 

dos pacientes com diabetes melli-

tus tipo 2 durante crises de saúde 

pública. De acordo com um es-

tudo realizado por Torres et al. 

(2021), políticas públicas que vi-
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sam garantir o acesso a alimentos 

saudáveis e nutritivos, bem como 

a educação em saúde adequada, 

são fundamentais para proteger a 

segurança alimentar e o controle 

do diabetes mellitus tipo 2 du-

rante a pandemia de COVID-19 

e outras crises de saúde pública.

COMPLICAÇÕES MAIS 

FREQUENTES 

A diabetes mellitus tipo 

2 é uma doença crônica que afe-

ta milhões de pessoas em todo o 

mundo. No entanto, as complica-

ções associadas a essa condição 

são ainda mais preocupantes em 

pacientes que vivem em situação 

de fragilidade social. De acordo 

com um estudo realizado por 

Almeida et al. (2020), pacientes 

com diabetes mellitus tipo 2 que 

vivem em situação de vulnerabi-

lidade social têm maior risco de 

desenvolver complicações crôni-

cas, como neuropatia, nefropatia 

e retinopatia.

A neuropatia diabética 

é uma complicação comum em 

pacientes com diabetes mellitus 

tipo 2 que vivem em situação de 

fragilidade social. De acordo com 

um estudo realizado por Souza et 

al. (2019), a neuropatia diabética 

é mais prevalente em pacientes 

com baixo nível socioeconômico, 

o que pode ser atribuído à falta 

de acesso a cuidados de saúde 

adequados e à pior qualidade de 

vida. A neuropatia diabética pode 

levar a dor, fraqueza muscular e 

difi culdade de coordenação, afe-

tando signifi cativamente a quali-

dade de vida dos pacientes.

A nefropatia diabética 

é outra complicação comum em 

pacientes com diabetes mellitus 

tipo 2 em situação de fragilidade 

social. De acordo com um estudo 

realizado por Santos et al. (2020), 

pacientes com baixo nível socio-
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econômico têm maior risco de 

desenvolver nefropatia diabética 

e de progredir para doença renal 

crônica. Isso pode ser atribuído à 

falta de acesso a cuidados de saú-

de adequados e a outros fatores 

de risco, como hipertensão arte-

rial e obesidade.

A retinopatia diabética 

é uma complicação ocular que 

pode afetar pacientes com dia-

betes mellitus tipo 2 em situação 

de fragilidade social. De acordo 

com um estudo realizado por 

Fernandes et al. (2020), pacientes 

com diabetes mellitus tipo 2 que 

vivem em situação de vulnerabi-

lidade social têm maior risco de 

desenvolver retinopatia diabética. 

Isso pode ser atribuído à falta de 

acesso a cuidados oftalmológicos 

adequados e a outros fatores de 

risco, como hipertensão arterial e 

obesidade.

Outra complicação co-

mum em pacientes com diabetes 

mellitus tipo 2 em situação de 

fragilidade social é a doença ar-

terial periférica. De acordo com 

um estudo realizado por Lima et 

al. (2018), pacientes com baixo 

nível socioeconômico têm maior 

risco de desenvolver doença ar-

terial periférica, o que pode ser 

atribuído à falta de acesso a cui-

dados de saúde adequados e a 

outros fatores de risco, como ta-

bagismo e sedentarismo.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Em conclusão, é im-

portante destacar que pacientes 

diagnosticados com diabetes 

mellitus tipo 2 em situação de 

fragilidade social enfrentam um 

risco aumentado de desenvolver 

complicações crônicas associa-

das à doença. Essas complica-

ções podem incluir neuropatia, 

nefropatia, retinopatia e doença 

arterial periférica, entre outras. 
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Esses pacientes geralmente en-

frentam barreiras signifi cativas 

no acesso aos cuidados de saúde 

adequados, o que pode agravar 

ainda mais a situação.

Portanto, é essencial 

que os profi ssionais de saúde tra-

balhem em conjunto para iden-

tifi car e abordar essas barreiras, 

garantindo que os pacientes em 

situação de fragilidade social re-

cebam o tratamento necessário 

e adequado. Isso pode incluir o 

desenvolvimento de programas 

de prevenção e tratamento, o for-

necimento de informações claras 

sobre a doença e seu manejo, e o 

apoio para lidar com os desafi os 

sociais e fi nanceiros associados 

ao diabetes.

Além disso, é importan-

te que as políticas públicas sejam 

implementadas para garantir que 

pacientes em situação de fragi-

lidade social tenham acesso aos 

cuidados de saúde adequados, 

independentemente de sua con-

dição socioeconômica. Isso pode 

incluir a criação de programas 

de saúde pública, a alocação de 

recursos para cuidados de saúde 

em áreas carentes e a promoção 

de campanhas de conscientiza-

ção sobre o diabetes e suas com-

plicações.

Por fi m, a educação 

continua sendo uma ferramenta 

poderosa para prevenção e con-

trole do diabetes mellitus tipo 2 

e suas complicações. A educação 

deve ser voltada tanto para os 

pacientes quanto para os profi s-

sionais de saúde, garantindo que 

todos estejam cientes dos riscos 

associados à doença e de como 

prevenir e gerenciar suas compli-

cações. Com a implementação de 

medidas efi cazes de prevenção 

e tratamento, é possível reduzir 

o impacto do diabetes mellitus 

tipo 2 em pacientes em situação 

de fragilidade social e melhorar a 
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qualidade de vida dessas pessoas.
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