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ARTICLE INFO ABSTRACT

O plano terapéutico voltado ao diabetes mellitus tipo 2tem sido muito questionado nos ultimos
anos, devido a falha em deter a ascens@o de novos casos por essa doenga, sob as diretrizes atuais.
Tendo em vista que os estudos mais recentes demonstram resultados satisfatorios e menos efeitos
colaterais para abordagens dietéticas com baixo teor de carboidratos, o presente estudo tem o
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obtidos evidenciaram que as principais vantagens advindas dessas abordagens sdo diminui¢ao nos
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metabdlica e menor necessidade de farmacos antidiabéticos. Além disso, a maioria dos estudos
ndo encontraram aumento da mortalidade ou do risco cardiovascular com a instituicdo dessas
terapias. Logo,embora as dietas low carb sejam equivocadamente consideradas uma “tendéncia da
moda”, trata-se de uma abordagem terapéutica segura, viavel e eficaz para diabéticos. Ademais,
sugere-se a utilizacdo dessas dietas como pilar inicial do manejo da referida endocrinopatia.
Assim, novos estudos devem ser desenvolvidos, no intuitode identificar os efeitos da restricao
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INTRODUCTION

O diabetes mellitus tipo 2 ¢ uma desordem metabdlica caracterizada
por perda progressiva da sensibilidade a insulina e,
consequentemente, dificuldade cada vez maior para conter a
deterioragio metabolica da doenga'’. A elevagio da glicose sérica
estd intimamente relacionada a incidéncia de complicagdes
microvasculares e aumento do risco cardiovascular. Assim, a
harmonia metabdlica é fundamental para o manejo efetivo desses
pacientes'”.As recomendagGes dietéticas para o diabetes mellitus tipo
2 tem sido muito questionadas, pois ha falha em deter a epidemia da
doenga sob luz das diretrizes atuais’. Nesse cendrio, alguns autores
defendem que ingerir baixas propor¢des de carboidratos pode
melhorar o controle glicémico, perfil lipidico e diminuir o peso
corporal em individuos com diabetes tipo dois®'. Subsequentemente
ao acimulo de resultados satisfatorios para dietas com baixo teor de
carboidratos, em abril de 2019, a American Diabetes Association
publicou a favor da utilizagdo dessas dietas no manejo de pacientes
diabéticos'. Assim, frente a importancia da tematica em questdo, o
presente estudo tem o objetivo geral de avaliar a aplicabilidade de
dietas restritas em carboidratos (“low carb”) no manjo de pacientes
com diabetes mellitus tipodois®.

MATERIAIS E METODOS

Utilizou-se de uma revisdo narrativa de literatura para avaliar a
aplicabilidade de dietas restritas em carboidratos no manejo de
pacientes com diabetes mellitus tipo 2.Além disso, apresenta carater
qualitativo, ou seja, uma pesquisa que ndo se preocupa com a
representatividade numérica, mas com o aprofundamento da
compreensdo de temas discutidos. A coleta de dados da pesquisa foi
feita na base de dados Pubmed, Scientific Electronic Library Online
(Scielo)e Literatura Latino-Americana ¢ do Caribe em Ciéncias da
Saude (Lilacs).

Na busca foram utilizados os seguintes termos/descritores em
Ciéncias da Saude, na lingua portuguesa: Diabetes Mellitus Tipo 2;
Carboidratos da Dieta; Dieta para Diabéticos;Dieta restritiva.
Procedeu-se a sele¢do dos artigos em etapas. Primeiro, fez-se a leitura
dos titulos, resumos e introducdo dos artigos selecionados
inicialmente. Por fim, realizou-se a leitura completa dos artigos
selecionados na primeira etapa. A busca na base de dados ocorreu
entre os dias 26 e 31 de abril de 2021 e foram selecionadas
29referéncias pertinentes ao tema. Privilegiou-se a utilizagdo das
publicagdes mais recentes acerca da tematica abordada. A pesquisa se
trata de uma revisdo bibliografica integrativa narrativa, no qual foi
realizado um apanhado das produgdes cientificas e artigos pertinentes
buscando identificar a abordagem atual da aplicabilidade de dietas
restritas em carboidratos para pacientes acometidos por diabetes
mellitus tipo 2.

Critérios de inclusdo:Foram considerados os seguintes critérios de
inclusdo: a)estudos que avaliaram a aplicabilidade de dietas pobres
em carboidratos no manjo de pacientes com diabetes mellitus tipo 2;
b)trabalhos que caracterizaram os eventos metabolicos e bioquimicos
que respaldam o emprego de dietas low carb; c)data de publicagdo
entre 2012 e 2021; d) artigos publicados em revistas conceituadas; e)
publicagdes em portugés, inglés e espanhol.

Critérios de exclusdo:Foram considerados os seguintes critérios de
exclusdo: a)publicagdes que ndo se encontravam nas bases de dados
Pubmed, Lilacs e Scielo; b)data de publicagdo anterior a 2012;
c)estudos cujos resultados ndo se aplicavam a pacientes com diabetes
mellitus tipo 2; d) artigos cujas leituras dos titulos e resumos ndo
possuiam correlagdo aos objetivos do presente estudo; e) trabalhos
cientificos em idiomas diferentes do portugués, inglés e espanhol.

Aspectos éticos: Por ser uma pesquisa que ndo envolvem seres
humanos bem como grupos de estudo, o projeto de pesquisa ndo foi
submetido a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A ingestdo dietética total de carboidratos prenuncia a ocorréncia de
respostas metabodlicas andmalas que estdo associadas a incidéncia de
complicagdes e diminui¢do da expectativa de vida entre diabéticos. O
quadro 1 apresenta o respaldo metabolico da utilizagdo de dietas
restritas em carboidratos'>*¢759,

Quadro 1. Eventos metabdlicos e bioguimicos que respaldam o emprego de dietas restritas
em carboidratos entre pacientes acometidos por diabetes mellitus tipo 2.

Eventos metabolicos e bioguimicos que r o emprego de dietas restritas
em carboidratos entre pacientes acometidos por diabetes mellitus tipo 2

Sugrimema adequado da demanda energética corporal através de aminodcidos e gordu-
ras

Regulagio dos processos metabolicos de gliconeogénese e glicogendlise®

Equilibrio da diade glicose-insulina'”

Controle metabdlico em jejum e no perfodo pos-prandial®

Indugéio de cetonemia sem acidemia ou qualquer outra complicagéio metabdlica®

Evita a formagao de produtos finais de glicagao avangada associados a alteraces deleté-
rias em diversos drgéos alvo®

Ao prevenir a hiperinsulinemia, diminui a incidéncia de cancer’

Diminui a mortalidade entre diabéticos ao atenuar a cascata de sinalizagdo insulinica in-
duzida pela hiperglicemia®

O quadro 2 expde beneficios advindos da utilizagdo de abordagens
low carb! 461112131415

Quadro 2. Beneficios observados com a instituicio de dietas pobres em carboidratos.
Beneficios observados com a instituicdo de dietas pobres em carboidratos
Perda de peso”

Reducdo da hemoglobina gl]u:ada“E

Redugdo dos triglicerideos

Aumento do colesterol HDL®

Atenuacdo de todos os componentes da sindrome metabdlica®

Controle concomitante da glicemia e perfil lipidico em longo prazo™

Redugdo ou completo abandono de medicamentos® ™"

Diminuigdo da incidéncia de diabetes tipo 2 em mulheres'

Redug&o dos niveis séricos de proteina C-reativa™

Reducso de cerca de 10,0 mmHg ngs niveis de press&o arterial sistélica'

|

Menores valores de pressao arterial

O quadro 3 apresenta os efeitos dessas abordagens especificamente na

redugdo dos niveis de hemoglobina glicada e perdade
10,11,15,16,17,18,19
peso .

Quadro 3. Efeitos de dietas restritas em carboidratos sobre os niveis de hemoglobina glica-
da (Hbalc) e peso corporal / IMC.

Duragdo Efeito sobre a Efeitos no peso cor-
Estudo (méses) Hba1c (redugdo poral (- kg) ou IMC (-
percentual - %) kg/im?)
Saslow et al. (2014)™ 3 méses -0,6% -55kg
Wang et al. (2018)™ 3 méses -0,63% - 0,66 kg/m*
Sato etal, (2017)"7 6 méses - 0,65% - 0,58 kg/m?
Tay et al. (2014)™ 6 méses -0,7% -6,3 kg
Guldbrand et al. (2012)"® 8 méses -0,4% 4,6 kg
Krebs et al. (2013)" 6 méses 1,1% -9.7kg
Saslow et al. (2017b)" 12 méses -0,5% -79kg

Observa-se no quadro 3 o quio expressivos sao os impactos de dietas
restritas em carboidratos na reducdo percentual dos niveis de
hemoglobina glicada e na perda de peso corporal. Os estudos em
questdo obtiveram satisfatoria adesdo ao tratamento dietético, fato que
certamente contribuiu  para  aquisi¢do de  resultados
expressivos'®! 168N A demais, éimportante mencionar que a
maioria dos trabalhos que avaliaram os efeitos dessas dietas
limitaram-se a intervengdes com duragdo inferior a 6
meses'*! 131671819 Botydos que compararam dietas restritas em
carboidratos com outras ricas nesses macronutrientes e pobres em
gorduras, demonstraram que a primeira abordagem alcangou
melhores resultados no perfil lipidico, perda de peso, redugdes da
necessidade de farmacos e melhor controle da glicemia sérica®!!?°,
Ainda que os beneficios das dietas low carb também dependam de
outros macronutrientes, a quantidade de gordura total e proteinas nio
parece determinar deterioragdo do controle glicémico ou piora dos
desfechos renais e cardiovasculares em individuos com diabetes tipo
dois>®®. Especificamente sobre os efeitos cardiometabolicos dessas
abordagens, tem-se reducdo do estresse oxidativo e da aterosclerose
com subsequente diminui¢do do risco cardiovascular. Assim sendo, a
maioria dos autores concorda que essas dietas se associam a prote¢ao
cardiovascular®**’???,  Ademais, a falta de adesfio ao tratamento
dietético e episodios de hipoglicemia em pacientes que fazem o uso
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indevido de medicagdes sdo possiveis intercorréncias com o0 uso
dessas dietas®***. A American Diabetes Association (ADA)
considera que os efeitos da terapia nutricional podem ser iguais ou
superiores ao tratamento medicamentoso do DM2. Contudo, a
referida diretriz ndo menciona as dietas low carb como abordagem
inicial para controlar o diabetes mellitus tipo dois®. Tendo em vista
disso a ineficacia em deter a epidemia da doenga sob as
recomendagdes atuais, sugere-se que as diretrizes precisam ser
revistar no sentido de considerar essas dietas como abordagem inicial
para controlar o diabetes*?’.

Eventos metabélicos e bioquimicos que respaldam o emprego de
dietas restritas em carboidratos entre pacientes acometidos por
diabetes mellitus tipo 2: Sob condigoes fisiologicas, a glicose é o
substrato mais importante para a obtencdo de energia’. Os
carboidratos da dieta sdo transportados para o sangue e estimulam as
células B pancreaticas a liberarem de insulina. Assim, na dependéncia
desse hormdnio, a glicose ¢ metabolizada em varios tipos de células
para atender a demanda energética do corpo humano®’. Na
indisponibilidade de glicose, o0s processos metabodlicos de
gliconeogénese e cetogénese utilizam, respectivamente, 0s
aminoacidos e gorduras da dieta para suprir essa demanda
energética®. O equilibrio metabolico ¢ determinado majoritariamente
pelo equilibrio entre carboidratos e insulina'. Em vista disso, a
ingestdo dietética do macronutriente em questdo determina a
regulacdio hormonal dos processos de gliconeogénese e
glicogenolise®. Portanto, o consumo total de carboidratos prenuncia a
ocorréncia de respostas glicémicas anomalas. Assim, ainda que dietas
ricas em carboidratos promovam equilibrio glicémico em jejum, tém-
se descontrole importante no periodo pos-prandial . Em
contrapartida, dietas com restricdo desses macronutrientes contribuem
para o equilibrio da diade glicose-insulina e adequado controle
metaboélico’. Uma dieta com baixo teor de carboidratos visa estimular
um metabolismo predominantemente lipidico. Sob essas condicdes,
ha uma regulagdo de enzimas lipoliticas para que a glicose deixe de
ser a principal fonte de energia’. Logo, maiores percentuais de acidos
graxos sdo utilizados para oxidagdo, resultando na produgdo de
corpos cetdnicos para atender a demanda energética do corpo
humano™’.

Deve-se ressaltar que, em individuos com fungao insulinica aceitavel,
a cetonemia ocorre sem acidemia ou qualquer outra complicacdo
metabolica’. Na vigéncia de descontrole metabélico, surgem produtos
finais de glicacdo avancada que implicam em alteragdes deletérias em
diversos orgdos alvo®. Acredita-se que ocorre um estado de
hiperinsulinemia associado ao aumento da incidéncia de canceres e
diminuigio da expectativa de vida entre diabéticos®. Nesse sentido, &
evidenciado que a atenuacdo da cascata de sinalizacdo insulinica
induzida pela hiperglicemia ¢ o principal mecanismo pelo qual o
baixo consumo de carboidratos correlaciona-se a diminui¢do da taxa
de 6bitos entre pacientes diabéticos>'®.

Comparacio entre diferentes proporcdes de carboidratos na dieta
e beneficios observados com a instituicio de dietas com restri¢ao
desses macronutrients: A principal preocupacdo do excesso de
carboidratos na dieta sdo as repercussdes cardiovasculares advindas
de elevacdo dos niveis séricos de triglicérides e reducdo dos niveis de
HDL (high-density lipoprotein-cholesterol)®. Alguns estudos recentes
compararam dietas restritas em carboidratos com outras ricas nesses
macronutrientes e pobres em gorduras. De forma geral, os trabalhos
foram concordantes quanto a superioridade das abordagens com
menor ingestio do referido nutriente para pacientes diabéticos™'"’.
Assim sendo, a restricdo de carboidratos alcangou melhores
resultados no perfil lipidico, maior perda de peso, redugdes da
necessidade de farmacos e melhor controle da glicemia sérica,
especialmente no periodo pés-prandial®''?°. Em contrapartida,
constatou-se que o controle dos niveis de LDL-C foram melhores nas
dietas ricas em carboidratos® A diretriz americana mais recente
menciona que a utilizagdo de dietas low-carb entre diabéticos associa-
se a perda de peso, redugdo da hemoglobina glicada e triglicerideos,
menores valores de pressdo arterial e aumento do colesterol HDLS.
Nessa perspectiva, diversos autores demonstraram que a restricdo de

carboidratos tem efeito positivo no controle glicémico e na perda do
peso entre pacientes com diabetes mellitus tipo dois!+&! 112131415,

Segundo American Diabetes Association, reduzir o consumo de
carboidratos ¢ a medida com mais evidéncias cientificas para
controlar a glicemia, sendo possivel utilizar essa estratégia em
diversos padroes alimentares, de forma individualizada e respeitando
peculiaridades e preferéncias inerentes a cada individuo®. N&o ha
evidéncias suficientes para determinar uma quantidade especifica de
carboidratos na dieta de diabéticos. Contudo, acredita-se 0 consumo
de no maximo de 40% da ingestdo caldrica diria correlaciona-se com
melhora no controle glicémico e na sensibilidade 4 insulina'.Ao
avaliar pacientes com DM2 e controle metabdlico insatisfatorio, foi
constatado que uma dieta com 130g/dia de carboidratos reduziu a
HbAlc em cerca de 0,65% apods 6 meses do inicio da intervenqﬁo”‘zz.
A restricdo de carboidratos também se correlaciona a reducdo e,
frequentemente, ao completo abandono de medicamentos no diabetes
tipo dois*!®. Diversos autores demonstram que até 50% dos pacientes
submetido a essa abordagem dietética interromperam o uso de
farmacos™'*!!. Outros beneficios advindos dessa abordagem dietética
sdo: atenuar todos os componentes da sindrome metabc’)lica4; controle
concomitante da glicemia e perfil lipidico em longo prazo'?; reduzir
uma média de 10,0 mmHg nos niveis de pressdo arterial sistolica'’;
diminuir a incidéncia de diabetes tipo 2 em mulheres'?; reduzir os
niveis séricos de proteina Creativa e outros marcadores de inflamagdo
de baixo grau'®.

Influéncia dos componentes lipidicos e proteicos: Alterar o
percentual dietético de carboidratos afeta a proporcdo de outros
macronutrientes (gorduras e proteinas). Logo, os efeitos das dietas
low carb também dependem de outros macronutrientes ingeridos®.
Posto que ¢ dificil alcangar uma alta ingestdo de energia a partir de
proteinas em longo prazo, na auséncia dos carboidratos, a gordura
passa a ser a principal fonte de energia'’. Em vista disso, outra
preocupacdo inerente a abordagem dietética em questdo ¢ a
ocorréncia de repercussdes cardiovasculares com o aumento da
proporgio de gordura total na dieta®. Portanto, apesar dos beneficios
advindos dessas dietas, podem ocorrer efeitos prejudiciais no
metabolismo lipidico que culminam em aumento do colesterol LDL e
triglicérides'*?*. Sobre a tematica em questio, a ADA menciona que
reduzir a quantidade de gordura total da dieta ndo melhorou controle
glicémico nem os fatores de risco cardiovascular em individuos com
diabetes tipo dois’. Tratando-se do componente proteico, ha
controvérsias quanto ao emprego de dietas ricas nesses
macronutrientes em individuos com diabetes mellitus tipo 2 e
albuminuria, pois argumenta-se que pode ocorrer aumento da
susceptibilidade a injuria renal®. Assim, concluimos que a utilizagdo
de uma dieta baseada em proteinas ndo influenciou na ocorréncia ou
piora da albuminuria,deterioragdo da creatinina plasmatica ou
alteracdes nas taxas de filtragdo glomerular entre individuos com
diabetes mellitus tipo dois™*. Em anuéncia com os dados do estudo
supracitado, outro autor constatou que o alto consumo proteico s6
implica em efeitos adversos importantes na vigéncia de doenca renal
existente®.

Adesiao ao tratamento e riscos inerentes a utilizacdo de dietas
restritas em carboidratos: Uma boa adesdo ao tratamento dietético €
um importante obstaculo para se alcangar um bom controle da doenga
em longo prazo, independente da composi¢do de macronutrientes da
dieta®. Portanto, a incapacidade de manter restrigdes rigorosas
prescritas a médio e longo prazo ¢ uma importante limitagdo dessas
dietas. Entretanto,constatou-se que a adesdo a dietas restritas em
carboidratos ¢ melhor que outras intervengdes com o mesmo
percentual calérico™®. Embora as propor¢des de ingestio de
carboidratos ndo sejam significativamente correlacionadas a
incidéncia de complicagdes do diabetes tipo 2, o rapido declinio
glicémico desencadeado pelas dietas low-carb pode desencadear
episodios de hipoglicemia em pacientes que fazem o uso indevido de
medicagdes®**. Outra preocupagdo acerca das dietas restritas em
carboidratos ¢ a indu¢o de um estado cetogénico capaz de
desencadear um episédio de cetoacidose diabética’. Evidenciou-se
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que dietas pobres em carboidratos sfo seguras em termos de
equilibrio acido-base, pois ndo promovem alteragdes significativas no
pH do sangue, 4nion gap ou bicarbonato de plasma’. No estudo em
questdo, todas essas variaveis mantiveram-se distantes dos pontos de
corte estabelecidos para desencadear complicagdes diabéticas’.

Como ja mencionado, as dietas pobres em carboidratos estdo
estritamente relacionadas a diminuicdo da glicemia sérica em
pacientes com DM2. Logo, manter-se nas metas de HBA1C implica
em  diminuicdo  significativa do  risco de  eventos
cardiovasculares™'%*’. Acerca dos efeitos cardiometabélicos das
abordagens low carb, umautor encontrou que uma ingestdo de
carboidratos inferior a 50% das calorias totais, quando associada a
restricdo para acidos graxos saturados, reduz o risco cardiovascular
entre pacientes diabéticos®'. Essa restri¢io dietética reduz o estresse
oxidativo e marcadores inflamatdrios sistémicos implicados na
aterosclerose, sendo por isso eficaz na diminui¢do do risco
cardiovascular'®*. Deve-se ressaltar que, mesmo quando pobres em
carboidratos, a adogdo de padrdes alimentares ndo saudaveis baseados
no consumo de alimentos ricos em gorduras saturadas e colesterol sdo
fatores de risco para mortalidade e doencas cardiovasculares entre
diabéticos?” %, Logo, a restricdo de carboidratos associou-se ao risco
de mortalidade por todas as causas e nenhuma protecdo
cardiovascular'®. Contudo, deve-se considerar que o estudo em
questdo se respaldou em estudos observacionais limitados®®?. Foi
constatado que a alimentacdo com baixo teor de carboidratos ndo ¢
capaz de predizer a mortalidade por todas as causas'. Ao contrario, a
ingestdo desse macronutriente foi inversamente associada a
mortalidade por todas as causas em mulheres?.

Analise das recomendacdes atuais: A American Diabetes
Association (ADA) considera que, para reducdo dos niveis de
hemoglobina glicada (Alc) em pacientes com diabetes tipo 2, os
efeitos da terapia nutricional podem ser iguais ou superiores ao
tratamento medicamentoso®. Contudo, a ADA considera que a dieta
low carb ¢ uma abordagem viavel para adultos com diabetes tipo 2
que ndo estdo conseguindo atingir os alvos de glicemia ou para
aqueles que tem a redugdo de medicagdes hipoglicemiantes como
prioridade, sem mencionar que essas dietas como abordagem inicial
para controle do diabetes®. Assim recomendagdes dietéticas para o
DM?2 devem ser revistas pelos seguintes motivos: ineficacia em deter
a epidemia da doenga sob as diretrizes atuais; constantes efeitos
colaterais de medicamentos comumente prescritos ¢ demonstragdo de
resultados satisfatorios para dietas com baixo teorde carboidratos na
auséneia de efeitos colaterais importantes®®. Em anuéncia com os
dados supracitados, ¢ considerado que as dietas restritas em
carboidratos deveria ser a abordagem inicial para controlar o
diabetes™?’. Do ponto de vista metabolico, constatou-se que as
abordagens low-carb associam-se simultaneamente ao suprimento
adequado da demanda energética corporal ¢ a harmonia da diade
glicose-insulina. Detectou-se também, que as publicagdes que
julgaram a aplicabilidade de dietas restritas em carboidratos
obtiveram satisfatoria adesdo as medidas dietéticas, fato que
certamente contribuiu para aquisi¢io de resultados expressivos.
Adicionalmente, deve-se considerar que a grande maioria dos estudos
examinados se respaldaram em intervengdes com duragdo menor que
6 meses. Desse modo, emerge a necessidade de realizar estudos com
amostras representativas para identificar a persisténcia ou ndo desses
resultados positivos em longo prazo.

CONCLUSOES

O presente trabalho vislumbrou o reconhecimento das evidéncias
cientificas que respaldam a aplicabilidade de dietas restritas em
carboidratos em individuos com diabetes mellitus tipo 2.As dietas low
carb correlacionaram-se a ocorréncia de respostas metabolicas
favoraveis que estdo associadas a menor incidéncia de complicagdes e
aumento da expectativa de vida entre diabéticos. Os principais
beneficios advindos da restri¢do de carboidratos em pacientes com
diabetes mellitus tipo 2 foram: expressivas reducdes na hemoglobina

glicada; perda de peso corporal; atenuag@o de todos os componentes
da sindrome metabdlica; diminui¢do da incidéncia da doenga entre
mulheres; e redugdo da utilizagdo de farmacos antidiabéticos.
Ademais, embora a falta de adesdo ao tratamento dietético e episodios
de hipoglicemia tenham ocorrido com a utilizagdo destas dietas, a
grande maioria dos estudos ndo encontrou aumento da mortalidade
por todas as causas nem aumento do risco cardiovascular com a
restrigdo dietética de carboidratos.Todavia, a falta de adesdo ao
tratamento dietético e episodios de hipoglicemia apresentaram-se
como possiveis intercorréncias advindas da utilizagdo dessas dietas.
Portanto, apds avaliar as evidéncias cientificas apresentadas no
presente trabalho, pode-se inferir que a utilizagdo de dietas restritas
em carboidratos ¢ uma estratégia viavel e eficaz que pode contribuir
para o controle metabdlico da endocrinopatia.Assim, sugere-se a
utiliza¢@o das dietas lowcarb como pilar inicial no manejo do diabetes
mellitus tipo 2. Por fim, ressalta-se a necessidade de realizar novos
estudos com amostras representativas para avaliar a persisténcia
desses resultados positivos em longo prazo e respaldar a utilizagdo
dessas dietas como abordagem inicial do diabetes mellitus tipo 2.
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