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RESUMO

A retinopatia diabética (RD) é uma das principais complica¢des microvasculares do diabetes mellitus,
sendo uma causa comum de perda irreversivel da visdo em adultos. A RD afeta cerca de um tergo dos
diabéticos, com uma progressdo dividida em estagios ndo proliferativo e proliferativo, com
complicagdes associadas a neovascularizacao da retina. A APS desempenha um papel crucial na
prevencao e diagndstico precoce, contudo, enfrenta desafios como a falta de infraestrutura, caréncia
de oftalmologistas na ateng¢ao primaria e dificuldades de articulagdao entre os niveis de atengdo do
Sistema Unico de Saude (SUS). Fatores como baixo nivel socioecondmico, idade avangada, presenga
de comorbidades e maior tempo de diagnostico sdo determinantes no desenvolvimento da RD.
Portanto, este estudo busca contribuir para o entendimento dos fatores de risco e aprimorar as
estratégias de cuidado para essa populagdo. Dessa forma, trata-se de uma revisdo sistemdtica de
literatura, de carater observacional, qualitativa e transversal. A pesquisa foi pautada nas bases Lilacs
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde), PubMed (US National Library of
Medicine National Institutes of Health), ScIELO (Scientific Electronic Library Online), EMBASE,
Scopus e Science Direct, por meio dos termos de busca “Diabetes Mellitus”, “Retinopatia Diabética”,
“Aten¢ao Primadria & Saude”, e seus sindnimos. Ao todo, seis artigos foram revisados. A andlise dos
estudos foi organizada em duas categorias: uma que avaliou a estrutura do sistema de saiude e a questao
social do paciente e a outra que incluiu aspectos fisiolégicos envolvidos com o desenvolvimento da
RD. Assim, observou-se que evolucdo da retinopatia diabética na Atencdo Primaria a Satde esta
relacionada a fatores multidimensionais, como a auséncia de triagem de RD e mal controle metabdlico.

Palavras-chave: Retinopatia Diabética. Diabetes Mellitus. Atencdo Priméria a Saude. Revisdo
Sistematica.
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1 INTRODUCAO

A diabetes mellitus, quando em niveis elevados e persistentes, ndo controlados pelo paciente,
pode provocar complicagdes agudas, a exemplo da cetoacidose diabética, ou cronicas, que podem ser
divididas em alteragdes macrovasculares (doenga arterial coronariana, doencga cerebrovascular e
vascular periférica) ou microvasculares, como a retinopatia diabética, a neuropatia periférica e
nefropatia diabética (FONSECA e ABI RACHED, 2019).

A principal complicagao microvascular ¢ a retinopatia diabética (RD), a qual ¢ uma das causas
mais comuns de perda irreversivel da visdo na populagdo entre 16 e 64 anos no mundo (GALVAO et
al., 2021). Atinge cerca de um terco das pessoas com a doenga e estima-se que 50% dos portadores
irdo desenvolver algum grau de retinopatia ao longo da vida (HIRAKAWA et al., 2019).

No Brasil, aproximadamente, 13 milhdes de pessoas possuem e ha estimativas de 4 milhdes de
acometimentos por RD. Essa alteracdo ocular implica, ainda, em prejuizos econdmicos, visto que o
custo da perda da produtividade de alguém que perdeu a visdo € cerca de 5 vezes maior que os custos
com os cuidados de satide (GALVAO et al., 2021).

ARD, apresenta dois estagios, um inicial, denominado ndo proliferativo e outro mais avangado,
chamado de proliferativo (WANG e LO, 2018). A diferenga consiste justamente no processo de
neovascularizagdo da retina presente na retinopatia diabética proliferativa (RDP). Os primeiros sinais
desse estagio mais avangado podem ser observados no exame de fundoscopia ocular, no qual sao
encontrados os micros aneurismas, hemorragias e edemas. A visualiza¢do da formag¢ao dos neovasos
implica no diagnostico da RDP (TANURI et al., 2023).

Em relacdo a fisiopatologia da doenca, ha uma série de reacdes complexas envolvendo a
angiogénese e apoptose de vasos sanguineos da retina. A cegueira se instala quando o excesso de
glicose induz o desenvolvimento de edemas, microaneurismas, exsudatos, dilatagdes venosas e a
neovascularizag¢ao no tecido retiniano (KUMAR; ABBAS; ASTER, 2013).

O acompanhamento no nivel da Aten¢do Primaria a Satde (APS) ocorre em vista de prevenir
ou diagnosticar precocemente as complicagdes do diabetes mellitus, como a RD (ALVES et al, 2014).
No entanto, existem muitos desafios para este fim, que podem ocorrer de forma extrinseca ou intrinseca
aos pacientes (PASINI; BERBIGIER; SCHUCH, 2022).

A exemplo da primeira, encontra- se a falta de estrutura adequada, bem como a deficiéncia de
articulagdo entre a rede de satde, caréncia de profissionais capacitados, visto que o Sistema Unico de
Saude (SUS), coloca os oftalmologistas em nivel secundario ou terciario de atengdo, além da pequena
quantidade de insumos que favorecam o diagnostico e a terapéutica adequados (PASINI;

BERBIGIER; SCHUCH, 2022).
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Os elementos inerentes aos portadores da doenca, por sua vez, sao representados por condi¢des
que podem favorecer o desenvolvimento das complicagdes, sendo estes 0 menor nivel socioecondmico
e educacional, o sexo masculino, a idade avangada, a presenca de comorbidades associadas € o maior
tempo de diagnostico (DE ALMEIDA et al., 2024).

Diante deste cendrio, o objetivo deste estudo ¢ identificar os fatores relacionados ao
aparecimento e desenvolvimento da retinopatia diabética em pacientes com diabetes mellitus atendidos

na Atencao Primaria a Satde.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura. Sendo assim, uma pesquisa de carater
secundario e retrospectivo que visou reunir de forma organizada e resumida as melhores evidéncias
cientificas sobre o tema pesquisado, a partir de dados extraidos de artigos originais por meio de uma
analise objetiva e critica.

Seguiu-se a proposta de Donato e Donato (2019) realizando-se a pesquisa em nove etapas
ordenadas: 1) Elaborag¢do da pergunta; 2) Producdo do protocolo de investigagdo; 3) Definicao dos
critérios de inclusdo e exclusdo; 4) Desenvolvimento da estratégia de busca; 5) Selecdo dos estudos;
6) Analise critica da qualidade dos estudos; 7) Extracdo dos dados; 8) Sintese do conhecimento; 9)
Publicagdo. E seguiu-se o checklist PRISMA para auxilio no relato dos principais itens de revisoes
sistematicas.

Utilizou-se a estratégia PICo (TAKAHASHI; SAHEKI; GARDIM, 2014) e elaborou- se a
seguinte questdo de investigacdo: ‘“Quais fatores estdo relacionados ao aparecimento e
desenvolvimento de retinopatia diabética em pacientes adultos atendidos na Ateng¢do Primaria a
Saude?”

Uma vez criado, submeteu-se o protocolo de pesquisa na plataforma PROSPERO (International
Prospective Register of Systematic Reviews) tendo recebido o numero de identificagdo
CRD42022363857.

Buscou-se artigos originais, completos, publicados em revistas nacionais e internacionais, entre
2017 e 2021, redigidos em portugués, espanhol ou inglés. Realizou-se as buscas, nos meses de
setembro e outubro de 2022, em seis bases de dados: Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude), PubMed (US National Library of Medicine National Institutes of Health),
SciELO (Scientific Electronic Library Online), EMBASE, Scopus e Science Direct.

Nas buscas, utilizou-se os descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject

Headings (MeSH). Os DeCS em portugués foram: “Diabetes Mellitus”, “Retinopatia Diabética”,
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“Aten¢do Primdria & Saude”, e seus sinonimos. Os MeSH em inglés foram: “Diabetes Mellitus”,
“Diabetic Retinopathy”, “Primary Health Care”, “Eye Screening” e “Diabetic Eye Disease”.

Utilizou-se os critérios de inclusdo: artigos completos e gratuitos com relato de pesquisa
original realizada com pessoas maiores de 18 anos com diabetes mellitus, independentemente do
género; que trouxesse fatores relacionados ao aparecimento e desenvolvimento da retinopatia
diabética; referentes a atendimentos no nivel da Aten¢ao Primaria a Saude.

Em contrapartida, excluiu-se artigos com relatos de pesquisas ndo disponiveis com seu texto
integral ou mediante pagamento e sem suficiente abordem a tematica proposta. Excluiu- se também
editoriais, artigos de opinido, estudos de revisao, teses, dissertagdes, trabalhos de conclusdo de curso,
livros e capitulos de livro.

Utilizou-se o aplicativo Rayyan para auxiliar na exclusdo de duplicatas e o checklist CASP
(Critical Appraisal Skills Programme) para avaliar a qualidade das evidéncias e a forca das
recomendacdes. Para evitar vieses, os artigos selecionados para leitura completa foram analisados

independentemente por dois autores. Por fim, os dados obtidos foram dispostos em tabelas no

Microsoft Excel e redigidos no Microsoft Word, para melhor organizac¢ao do trabalho.

3 RESULTADOS

A partir das buscas nas seis bases de dados, identificou-se 348 artigos, como ¢ possivel
visualizar no Fluxograma 1. Por meio do aplicativo Rayyan foram descartadas 197 duplicatas, restando
151 estudos para serem lidos pelos seus titulos, resumos e resultados. Somente 23 artigos foram
selecionados para serem lidos integralmente, porém apo6s aplicagdo do checklist CASP foram inlcuidos

6 artigos para analise neste trabalho.
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Fluxograma 1 — Processo de sele¢do dos artigos a serem revisados.
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Fonte: elaborado pelos autores, 2024.

Os seis artigos revisados neste estudo sao provenientes de pesquisas realizadas em seis paises
diferentes: Australia, Cuba, Chile, China, Estados Unidos da América e Palestina.
No Quadro 1 sdo apresentadas informagdes gerais sobre os artigos incluidos. Todos

apresentaram resultados de pesquisa internacionais. Dois estdo publicados em lingua espanhola e
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quatro em lingua inglesa. A amostra inclui estudos analiticos, pesquisas qualitativas e estudos

epidemiologicos.

Quadro 1 — Descri¢do dos sete estudos incluidos na revisdo, segundo pais de realizagdo da pesquisa,
método e principais resultados.

Autor, Ano e Pais

Periodico e Titulo

Método

WATSON et al.,
2021
Australia

BMC Family Practice

Barriers and facilitators to diabetic
retinopathy screening within Australian
primary care

e Estudo qualitativo.
e  Entrevista semiestruturada realizada por
telefone.
e Participaram 15 clinicos gerais; incluidos a
partir do uso da técnica bola de neve.

YAHYA et al.,
2020
Palestina

Journal of Diabetes & Metabolic
Disorders

Diabetic retinopathy screening
barriers among Palestinian primary health
care patients: a qualitative study

e Estudo qualitativo.
e  Trés grupos focais com o total de 24 pacientes
com diabetes que nunca haviam feito triagem
ou o seu ultimo exame para RD ocorreu a mais
de 18 meses.
e  Os participantes foram recrutados por telefone
ou contados por seu médico de familia.

BURSELL et al.,
2018
EUA

Plos ONE

Prevalence of diabetic retinopathy
and diabetic macular edema in a primary
care-based teleophthalmology program for
American indians and alaskan natives

e  Estudo multicéntrico, clinico, epidemiologico
e retrospectivo
e  Analise retrospectiva de dados de 53.998
pacientes avaliados, entre 2011 a 2016, pelo
IHS-JVN (programa de teleoftalmologia dos
Servicos de Saude Indigena).

COVARRUBIAS
etal., 2017
Chile

Revista Médica de Chile

Tamizaje en el diagnostico y
prevalencia de retinopatia diabética en
atencion primaria

e Estudo epidemiolégico e retrospectivo
e Realizado com 9.222 pacientes com diabetes
entre janeiro de 2014 e junho de 2016.
e Participantes residentes de areas urbana e
rural, beneficiaria do SSMSO (servigo
publico-
privado de saude).

MARTINEZ et al.,
2020
Cuba

Multimed (Granma)

Valor prondstico de la hemoglobina
glicada HbAlc en el padecimiento de
retinopatia diabética en pacientes con

diabetes mellitus tipo 11

e  Estudo analitico transversal
e 181 pacientes com diagnostico de diabetes
mellitus tipo II que foram divididos em um

grupo de estudo e um grupo de controle.
e (Cada paciente foi acompanhado por dois anos
e trés hemoglobinas glicadas foram realizadas,
trés glicemias jejum e dois controles
oftalmologicos.

HU et al., 2021
China

Endocrine Pratice

A Higher Serum Calcium Level is

an Independent Risk Factor for Vision-
Threatening Diabetic Retinopathy in Patients
with Type 2 Diabetes: Cross- Sectional and
Longitudinal Analyses

e Estudo transversal e longitudinal de coorte
e A parte transversal incluiu todos os pacientes

tratados de DM2 na atengdo primaria entre
2007 e 2016. A parte longitudinal envolveu um
estudo de coorte sobreposto de pacientes com
diabetes sem retinopatia diabética proliferativa
que foram acompanhados desde sua admissdo

até dezembro de 2019.

Fonte: elaborado pelos autores, 2024.

Quadro 2 — Distribuicdo dos artigos revisados em duas categorias e principais resultados.

Categoria

Autor

Principais Resultados

‘
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WATSON et al., Treinamento de pessoal, falta de equipamentos e assisténcia governamental,
2021 restri¢ao de tempo, foram fatores que contribuiram para uma maior dificuldade na
realizacdo de triagem de RD na Atenc¢do Primaéria.

YAHYA et al., | Foram identificados como barreias para a triagem de RD: Estrutura do Sistema de

2020 satde: dificuldade de conseguir consultas, longo tempo de espera, falta de locais
adequados e oftalmologistas. Questdes sociais e culturais: condigdo financeira,

medo do resultado do exame, experiéncias negativas de outros familiares, estigma

de usar oculos, desconhecimento da RD e seu tratamento.
1

Questao social € [ BURSELL etal., | A prevaléncia foi menor no Alasca e maior entre os pacientes com Alc >/ = 8%,
 estrutura do 2018 duragdo do diabetes > 10 anos ou em uso de insulina. Percentuais encontrados de
sistema de satide RD nio proliferativa 17,7%, RD proliferativa 2,3%, edema macular diabético
2,3%, retinopatia com ameaca a visdo 4,2%. Esses dados apontam para uma
diminuic¢do da incidéncia de RD entre os participantes, possivelmente devido a um
melhor controle do diabetes.

COVARRUBIAS | Segundo as variaveis demograficas dos pacientes incluidos no Programa de Satde
etal., 2017 Cardiovascular (PSCV) ndo ha diferenca significativa de retinopatia diabética de
acordo com os sexos (feminino e masculino). Essa diferencga foi de apenas 0,8%
com retinopatia diabética ndo proliferativa e 1% com retinopatia diabética
proliferativa. Em contrapartida, nas zonas urbanas a porcentagem de retinopatia
diabética em ambas as modalidades (proliferativa e ndo proliferativa) ¢ cerca de
32,4 % maior que na area rural.

MARTINEZ et al.,| Foi observada uma relagdo incremental para o risco de retinopatia diabética de
2020 acordo com o nivel ascendente de hemoglobina glicada com base no aumento da
tendéncia de risco associado para retinopatia diabética, de quase o dobro com
valores de HbAlc entre 7,1 e 8,0 para mais do que o triplo quando valores de

02 HbA 1c¢ foram iguais ou superiores a 10,1.
Fatores
fisiologicos de | HU et al., 2021 Na analise transversal foram incluidos 3.269 pacientes. Foram associados
evolucdo da RD

independentemente a RD: calcio sérico, idade mais jovem, duragdo mais longa do
diabetes, albumintria, fungo renal prejudicada e magnésio sérico baixo.
Na anélise longitudinal foram incluidos 649 pacientes. 95 individuos
desenvolveram retinopatia diabética com risco de perda da visdo. Foram
identificados como fatores de risco independentes para perda da visdo por RD:
calcio sérico alto, idade mais jovem, durag@o mais longa do diabetes, albumindria,
magnésio sérico mais baixo e hemoglobina glicada mais alta.

Fonte: elaborado pelos autores, 2024.

Na primeira categoria foram incluidos dois estudos qualitativos e dois estudos epidemioldgicos.
A composicao das amostras pesquisadas e métodos de pesquisa variou entre esses estudos. Acerca dos
dois trabalhos com metodologia qualitativa, em um foram realizados grupos focais com pacientes,
enquanto no outro foram realizadas entrevistas semiestruturadas com médicos clinicos gerais.
Encontrou-se entre os resultados, questdes estruturais dos sistemas de saude, além de elementos sociais

e pessoais dos pacientes, como condicao financeira e medo do resultado do exame.
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Em relacdo aos estudos epidemioldgicos, ambos sdo de carater retrospectivo e se basearam em
dados obtidos em atendimentos na APS, um sendo realizado no Chile e outro nos EUA. Os resultados
nao mostram diferenca significativa entre os sexos, mas ha diferengas relevantes entre moradores de
regides urbanas e rurais. Um melhor controle do diabetes pode estar relacionado a uma diminui¢ao da
incidéncia de RD.

A segunda categoria inclui pesquisas que abordaram aspectos fisioldgicos envolvidos com a
evolugdo da RD. Esse grupo contém dois artigos, sendo ambos estudos analiticos, um transversal e o
outro com método misto: com etapa transversal e etapa longitudinal de coorte. Os resultados indicaram
alto risco de desenvolvimento de RD quando h4 altos niveis de hemoglobina glicada. A idade mais
jovem, longa duragdo do diabetes, calcio sérico alto, magnésio sérico mais baixo foram identificados

como fatores de risco independentes para perda da visao por RD.

4 DISCUSSAO
4.1 QUESTAO SOCIAL E ESTRUTURA DO SISTEMA DE SAUDE

Ha evidéncias de que um incremento na triagem de RD resulta em uma diminui¢do das taxas
de evolucdo para quadros clinicos mais graves, com risco de perda de visdao (KURIAN et al., 2021). O
que ajuda a explicar esse fato talvez seja a duracao do diabetes associada a um mal acompanhamento,
nesse sentido, quanto mais tarde se diagnostica a RD e a trata, maior chance de ocorrer evolugdo, como
foi apontando por Covarrubias e colaboradores (2017).

Para a implementac¢ao de um eficiente programa de triagem de RD, o treinamento de pessoal ¢
uma questdo essencial (KHOU et al., 2021). Em servicos de atencdo mais especializada, esse fato ndo
¢ tdo expressivo. No entanto, em se tratando de Atengdo Primaria a Saude — principalmente quando se
pensa em area rurais, onde a falta de acesso a oftalmologistas e optometristas coexiste com a falta de
estrutura, demonstrada na

auséncia de material e equipamentos, a exemplo de cameras de retina, essenciais para um bom
diagnostico de RD — a triagem de RD ¢ extremamente dificultada (WATSON et al., 2019), o que
explica a maior incidéncia de RD com risco de perda de visdao em populagdes dessas areas.

Além disso, ainda existem questdes sociais que impactam diretamente na evolu¢do da RD. A
auséncia de educacdo em saude sobre uma determinada doenca e suas estratégias de prevencao e
controle, muitas vezes afasta o paciente de uma possivel triagem, isso somado a questdes financeiras
e, em alguns casos, religiosas, impactam na baixa adesao a triagem de RD (YAHYA et al., 2020).

Ademais, ha disparidade no tocante a adesdo ao tratamento entre os sexos feminino e

masculino. De acordo com Covarrubias ef al. (2017), cerca de 61,5% dos pacientes inseridos para a
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triagem na APS para retinopatia diabética eram mulheres, e apenas 38,5% homens. Nesse sentido,
especula-se sobre a reproducao de comportamentos e praticas voltadas ao cuidado em saiude entre
homens e mulheres, em que ha uma responsabilidade e preocupagdo maior por parte delas para o

acompanhamento da patologia (KOLCHRAIBER et al., 2018).

4.2 FATORES FISIOLOGICOS DE EVOLUCAO DA RD

Além dos fatores socioeconOmicos e estruturais, ha diversos fatores fisioldgicos que
contribuem para o desenvolvimento da retinopatia diabética e que sdo foco de estudo na literatura.
Dentre os artigos que foram incluidos nos resultados dessa pesquisa, foram evidenciados os fatores
bioquimicos: hemoglobina glicada (HbA1c), o polimorfismo RAGE-374T/A e célcio sérico.

O artigo de Martinez e colaboradores (2020) fez uma investigagcdo na qual se constatou uma
relacdo de risco incremental linear para valores da hemoglobina glicada (HbAlc) superior a 7% com
o aparecimento da retinopatia diabética em pacientes diagnosticados com diabetes mellitus tipo 2.

Outros estudos que investigaram esse mesmo fator obtiveram resultados semelhantes, como o
realizado por Miranda et al. (2021) com pessoas com DM tipo 2, em que a progressao da retinopatia
foi associada a valores de HbAlc acima de 7% em 90% dos pacientes no grupo de casos € 61,7% no
grupo controle.

Em adi¢do, Mjwara e colaboradores (2021) analisaram os niveis de HbAlc em grupos de
pacientes com diabetes tipo 1 e tipo 2, em que os pacientes com RDP tiveram niveis de HbAlc
significativamente mais altos do que aqueles sem RD, além disso pacientes com DM tipo 1
apresentaram niveis mais elevados de HbAlc do que aqueles com DM tipo 2 em ambos os grupos,
RDP e sem RD.

Com relacdo ao mal controle metabolico, o aumento dos niveis séricos de calcio esta
diretamente proporcional a progressdao nos estdgios de RD. De acordo com HU et al. (2021), em um
grupo de 3.269 pacientes, dentre o conjunto de pessoas com os niveis mais altos de calcio sérico, a
prevaléncia da retinopatia diabética foi de 26,8%. Assim, denota-se que a falta de acompanhamento no
balango i6nico de calcio sérico em pacientes com RD pode levar a um quadro mais grave da doenga e,
portanto, possivelmente a perda precoce da visao.

Outrossim, a pesquisa de Yanan Hu ez al. (2021) obteve um resultado semelhante, pois associou
o aumento molecular de calcio sérico e a prevaléncia de retinopatia diabética em uma APS, sendo que,
dos 649 pacientes analisados, 95 deles desenvolveram retinopatia diabética com risco de perda da

visdo, ainda durante o acompanhamento da pesquisa.
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5 CONCLUSAO

A evolucdo da retinopatia diabética na Atencdo Primaria a Satde esta relacionada a fatores
multidimensionais, que vao desde a estrutura do sistema de satide até questdes sociais, culturais e
fisiologicas. No atendimento de saude, a auséncia de triagem de RD ou a ineficiéncia desta se mostrou
uma das principais causas para a progressao da doenga.

O desenvolvimento da RD esté relacionado a ndo detec¢ao precoce de agentes bioquimicos,
como relatado nesse estudo, e igualmente ao mal controle metabdlico expresso por elevados niveis de
hemoglobina glicada, que também estao diretamente associados ao risco de desenvolver a RD. Assim,
a partir desta revisdo sistematica foi possivel verificar a associacao de multiplos fatores fisioldgicos,
técnicos, estruturais e organizacionais dos sistemas de saide que impactam no aparecimento e

desenvolvimento da retinopatia diabética na Aten¢do Priméaria a Saude.
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