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RESUMO: Introducédo: A obesidade é um importante preditor de doencas crbnicas
nao transmissiveis e sua incidéncia tem crescido rapidamente a cada ano, o que vem
preocupando oOrgaos de salde, especialistas e médicos. Por decorréncia desta
condicdo ha o surgimento da diabetes mellitus tipo 2 no qual tem por caracteristica
uma hiperglicemia de longa duracao por decorréncias dos maus habitos alimentares.
Objetivo: Demonstrar 0s mecanismos que promovem a correlacao entre a obesidade
e o diabetes mellitus tipo 2. Método: Trata-se de uma revisao integrativa cuja pergunta
norteadora foi: A OBESIDADE REALMENTE E CONSIDERADO UM DOS FATORES
QUE CONTRIBUI PARA O SURGIMENTO DA DIABETES MELLITUS TIPO 2? O
corpus da pesquisa sera baseado em consultas a bases de dados on-line. O presente
estudo foi realizado no periodo correspondente entre agosto de 2022 a nhovembro de
2022. Foram utilizados estudos indexados nas bases de dados online: SCIELO
(Scientific Electronic Library Online) e BVS (Biblioteca Nacional em Saude). A amostra
sera selecionada a partir dos seguintes critérios de inclusdo: artigos que tratem sobre
o tema obesidade e diabetes tipo 2; artigos disponiveis em portugués, espanhol e
inglés publicados a partir do ano 2017. Resultados: A incidéncia da obesidade e DM2
tem aumentado de forma simultdnea, o que demonstra que a condi¢do da obesidade
no organismo humano é um importante fator de risco e indicador para o
desenvolvimento da DM2, pois foi constatado que a obesidade apresenta como
caracteristica uma hipertrofia e expansao patoldgica das células armazenadora de
gorduras, dessa forma apresentando também uma deficiéncia na sinalizacdo da
insulina ocasionando resisténcia insulinica, além de uma diminuicdo na funcédo do
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transportador de glicose-4 (GLUT4), dessa forma, devido a essa desregulacéo
metabdlica a uma correlacdo entre as enfermidades. Concluséo: O diabetes mellitus
tipo 2 é denominada uma doenca crbnica, no qual atualmente estar sendo uma das
principais causas de morte, principalmente devido ao acimulo de gordura corporal por
causar diminuicdo na funcéo do transportador de glicose-4 onde consequentemente
causa a resisténcia insulinica, entretanto, faz necessario uma atencdo maior nas
criancas e adolescentes afim de evitar o aumento de adultos doentes.

Palavras-chaves: Obesidade, diabetes mellitus tipo 2 e indice de massa corporal.

ABSTRACT: Introduction: Obesity is an important predictor of hon-communicable
chronic diseases and its incidence has grown rapidly every year, which has been a
concern of health bodies, specialists and physicians. As a result of this condition, there
is the emergence of type 2 diabetes mellitus, which is characterized by long-term
hyperglycemia due to poor eating habits. Objective: To demonstrate the mechanisms
that promote the correlation between obesity and type 2 diabetes mellitus. Method:
This is an integrative review whose guiding question will be: OBESITY IS REALLY
CONSIDERED ONE OF THE FACTORS THAT CONTRIBUTE TO THE Emergence
of TYPE DIABETES MELLITUS two? The research corpus will be based on queries to
online databases. The present study will be carried out in the corresponding period
between August 2022 and November 2022. Studies indexed in the online databases:
SCIELO (Scientific Electronic Library Online) and BVS (National Health Library) will be
used. The sample will be selected based on the following inclusion criteria: articles
dealing with obesity and type 2 diabetes; articles available in Portuguese, Spanish and
English published from the year 2017 onwards. Results: The incidence of obesity and
DM2 has increased simultaneously, which demonstrates that the condition of obesity
in the human body is an important risk factor and indicator for the development of DM2,
as it was found that obesity is characterized by hypertrophy and expansion pathology
of fat storage cells, thus also presenting a deficiency in insulin signaling causing insulin
resistance, in addition to a decrease in the function of the glucose transporter -4
(GLUTA4), in this way, due to this metabolic dysregulation to a correlation between the
infirmities. Conclusion: Type 2 diabetes mellitus is called a chronic disease, in which
it is currently being one of the main causes of death, mainly due to the accumulation
of body fat by causing a decrease in in the function of the glucose transporter -4 which
consequently causes insulin resistance, however, it is necessary to pay more attention
to children and adolescents in order to avoid the increase of sick adults.

Keywords: Obesity, type 2 diabetes mellitus and body mass index.
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Avaliacdo da Obesidade e sua Correlacdo com a Diabetes Mellitus Tipo 2

INTRODUGCAO

A obesidade é um importante preditor de doencas crénicas ndo transmissiveis
e sua incidéncia tem crescido rapidamente a cada ano, o que vem preocupando
orgaos de saude, especialistas e médicos, pois esta condicdo metabdlica prejudica de
forma direta a saude publica dos municipios e grandes cidades. Atualmente criancas
e adolescentes entre 13 e 17 anos tém sido impactados por essa tendéncia, por
demonstrar seu estado nutricional acima da média segundo a avaliacdo do indice de
massa corporal (IMC) de cada faixa etaria (HUSSID et al, 2021).

De acordo com a pesquisa de Vasim e seus colaboradores (2022) séo
necessarios novos enfoques que sejam eficazes para o controle do peso da populacao
obesa, além das desordens metabdlicas. Segundo os autores uma alternativa
eficiente seria o jujum intermitente, cujo consiste em diferentes habitos que evita
alimentos temporarios, alternando dias e alimentacdo com restricdo de tempo para
gue o0 organismo passe por um processo de transformacdo de &cidos graxos para
cetonas, dessa forma diminuindo o peso, além de causar melhorias na dislipidemia e
na pressao arterial.

Por decorréncia desta condi¢cdo o surgimento da diabetes mellitus tipo 2 tem
aumentado a cada ano devido a obesidade ser o principal fator de risco para o
aparecimento da doenca, no qual tem por caracteristica uma hiperglicemia de longa
duracdo por decorréncias dos maus habitos alimentares, ocasionando o acumulo de
gordura abdominal e por consequéncia disto 0 organismo cria uma resisténcia
insulinica. Esta resisténcia a insulina refere-se a diminuicdo da sensibilidade desse
horménio aos 6rgaos alvos, nesse momento as células betas do pancreas secretam
insulina de forma excessiva fazendo com que tenha altas concentracbes desse
horménio na corrente sanguinea (KONG et al, 2022).

A Federacao Internacional de Diabetes (IDF) afirmou que no ano de 2015
existiam 415 milhdes de diabéticos, ainda segundo a federacdo ha uma prevaléncia

no mundo inteiro que até 2040 tenham mais de 642 milhdes de pessoas coma doenca,
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mostrando o grande problema e preocupacao para os 6rgaos de saude. Os individuos
gue sdo acometidos por essa enfermidade apresentam duas grandes complicagdes,
podendo ser categorizadas como microvasculares (nefropatia, retinopatia e
neuropatia) ou macrovasculares (doenca vascular periférica, doenca arterial
coronariana e doenca cerebrovascular). A obesidade € um importante fator de risco
no desenvolvimento da DM2 por apresentar niveis alterados de citocinas pro-
inflamatorias, hormdnios, acidos graxos dentre outros meios que estdo diretamente
correlacionado com a resisténcia a insulina o que leva ao surgimento da DM2 (AMIRI
et al, 2021).

Considerando o exposto, o objetivo do presente estudo é avaliar a correlacao
entre obesidade e o diabetes mellitus tipo 2, discutindo sobre a prevaléncia, prevencéo
e desordens metabdlicas, visto o elevado percentual de casos e impacto que essas
doencas atualmente tem acarretado para toda populacdo mundial, dessa forma

deixando evidente o grande problema de saude publica.

METODOLOGIA

Na presente pesquisa, foi realizada uma revisdo da literatura, no qual para
construcdo da mesma foi escolhido artigos contendo dados cientificos que tenham
semelhancas com o0 tema proposto a ser estudado, diante disto, mostrando a
relevancia das informacdes.

Foram utilizadas as bases de dados SCIELO (Scientific Electronic Library
Online) e BVS (Biblioteca Nacional em Saude). As palavras chaves utilizadas foram:
Obesidade, diabetes mellitus tipo 2 e indice de massa corporal, cadastradas no Decs
(Descritores em Ciéncias da Saude).

Os critérios de inclusdo utilizados para o estudo foram: artigos encontrados e
publicados nos ultimos cinco anos nas bases de dados, pesquisas completas, com
disponibilidade integral e gratuita e que possuiam objetivo semelhantes ao presente

estudo, sendo esses artigos das seguintes linguas: portugués, inglés e espanhol. Os
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criterios de exclusdo foram: Informacdes anteriores a 2017, artigos incompletos,
duplicados e que nao tinham semelhancas com a tematica proposta.

Neste estudo propomos investigar a correlagdo da obesidade com a diabetes
mellitus tipo 2, tendo como intuito entender todo o mecanismo por tras das citadas
doencas, como incidéncia, desregulacdo e condicacdo metabolica. Diante disso,
procuramos responder a seguinte questédo: A obesidade realmente € conderada um
dos fatores que contribui para o surgimento da diabetes mellitus tipo 27?

A seguir, o quadro 1 mostra, os estudos encontrados nas bases de dados, no
qual é possivel observar a quantidade de artigos encontrados utilizando os descritores

direcionados para essa pesquisa.

Quadro 01 - Apresentacao de artigos encontrados nas bases de dados:

SCIELO BVS
Obesidade 3.376 262.732
Diabetes mellitus tipo 2 660 217.136
indice de massa corporal 2.486 157.562

FONTE: Amaro, 2022.

Com base nos dados exposta na quadro 01, foram encontrados 643.952 artigos
cientificos ao todo, os quais passaram por um processo de filtragdo utilizando os
critérios de inclusdo e exclusdo no qual foi mencionado anteriormente. A seguir a
figura 01 mostra a utilizacdo dos critérios para auxiliar na selecao desses artigos que

foram inseridos nessa pesquisa.
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Figura 01 - Apresentacao da selecdo de artigos atraves dos critérios de incluséo:

Artigos encontrados através das
pesquisas nas bases de dados: 643.952

e N

Artigos publicados em anos Artigos publicados entre os anos
inferiores a 2017: 450.383 de 2017 a 2022: 193.885
Artigos completos: Artigos incompletos:
125.898 67.987
Artigos excluidos pela leitura do Artigos restantes:
titulo: 33.595 34.392

Artigos que se repetiam na base
de dados: 17.957 Artigos restantes: 16.435

Artigos excluidos apés a leitura do

resumo: 13.974 ]
Artigos restantes: 2.461

Artigos excluidos apés a leitura

completa do artigo: 1.903 Artigos incluidos ap6s leitura
completa dos artigos: 558

v

Artigos selecionados para
participar desse estudo: 09

FONTE: Amaro, 2022.
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Apos finalizar a filtragdo dos dados encontrados através das pesquisas nas

bases de dados, foram selecionados 09 artigos para esse estudo. Os artigos utilizados

foram publicados entre os anos de 2017 a 2022, sendo 01 artigo publicado no ano de

2017, 02 artigos publicados no ano de 2018, 00 artigo publicado no ano de 2019, 01

artigo publicado no ano de 2020, 02 artigos publicados em 2021 e 03 artigos

publicados em 2022. O quadro 02 mostra alguns detalhes desses artigos

selecionados, como o0 ano de publicacdo e base de dados onde o mesmo foi

encontrado.

Quadro 02 - Apresentacdo da sintese dos artigos organizada por titulo/ano/base de

dados.
Titulo Ano Base de
dados
Reguladores de transporte de glicose de adipdcitos
01 prejudipados na obesid_ade morbida - P.ossive~is 2022 BVS
mecanismos que contribuem para a disfuncéo
metabolica.
02. O_besidade entre _d,ia_betes mellitus tipo 2 na regido de 2022 BVS
Sidama, sul da Etiopia.
Rastreamento e risco de obesidade abdominal e geral
03. | em criangas entre 4 e 9 anos de idade. O Estudo | 2022 BVS
Longitudinal da Obesidade Infantil (ELOIN).
Associacdes entre novos e antigos indices antropométricos SCIELO
04. | com diabetes mellitus tipo 2 e risco de complicacdes | 2021
metabdlicas: um estudo transversal analitico.
A relacéo cintura/altura € melhor parametro que o IMC
05. | para determinar o perfil de risco cardiometabdlico de | 2021 | SCIELO
pessoas obesas?
Forca muscular respiratéria pré e pés-operatoria, indice de
06. | Massa .corporal e p(_arfil gl?cémico de jeju.m de \pac.iente.s 2020 | SCIELO
com diabetes mellitus tipo 2 submetidos a cirurgia
metabdlica.
07, Ta>,<a de remiss,ao _de diabetes em diferentes graus de IMC 2018 | SCIELO
apos bypass gastrico roux-em-y.
Educacdo em saude: avaliacdo de intervencdo educativa
08. | com pacientes diabéticos, baseada na teoria social | 2018 | SCIELO
cognitiva.
09. Obesidade,atividaple fisica e pré-diabetes em filhos adultos 2017 | SCIELO
de pessoas com diabetes.
FONTE: Amaro, 2022.
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Ao selecionar os artigos que apresentavam concordancia com o estudo, no qual
tinham abordagens cientificas sobre a correlagdo da obesidade e diabetes mellitus
tipo 2, todos esses artigos que foram incluidos trazem de forma atualizada discussfes
a respeito desse assunto, sendo assim, considerado de grande importancia para a

pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos selecionados trazem discussdes acerca do que se tem de mais atual
na literatura cientifica sobre a correlacdo entre a obesidade sendo o fator de risco para
o desenvolvimento do diabetes mellitus tipo 2.

O quadro 03 mostra uma sintese dos objetivos e resultados dos artigos que

foram utilizados nesse presente estudo.

Quadro 03 - Sintese dos objetivos e resultados dos artigos incluidos no estudo.

NUMERO
DO ARTIGO AUTORES OBJETIVOS RESULTADOS
Investigar os Em Sub, o P de (1) p85PI3K e GapexS_
reguladores de fql a_lumentado em MODM e (2) Rab5 foi
Mourelato . diminuido em MOW e MODM em
transporte de glicose N
01 et de adipocitos comparagcdo com o magro. No Glut, o P
al.,2022. - de p85PI3K, Rab5 e Gapex5 ndo
prejudicados na .
obesidade mérbida apresentou diferenga entre o lean e o
MODM.
A maioria dos participantes do estudo
(67,2%) era do sexo masculino e 61,8%
dos participantes do estudo tinham
Determinar a | idade >45 anos. A prevaléncia geral de
prevaléncia de | sobrepeso e obesidade entre os
Bizuayehu obesidade e seus participantes d(_) estudo foi de 36,3% e
02 ot fatores assomados 18,8%, respectivamente. Cerca de 41%
entre pacientes com | dos participantes do estudo tém um IMC
al.,2022. . . ) .
diabetes mellitus tipo | normal. As mulheres foram mais obesas
2 na regido de | (28,2% vs 14,2%) do que os homens e
Sidama, Etidpia. a estratificacdo do IMC por sexo foi
estatisticamente significativa (P = 0,02).
Sexo (AOR = 3,0, IC = 1,6-5,7, P-Value
=0,001) e TG (AOR = 3,6, Cl =1,6-8,3,
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P-Value = 0,003) sao fatores que foram
independentemente  associados a
obesidade entre DM tipo 2pacientes.

03

Ortiz et al.,
2022.

Avaliar as variacdes
temporais e 0 risco
de obesidade geral e
abdominal entre 4, 6
e 9 anos de idade.

A prevaléncia de obesidade geral foi de
5,1%, 9,1% e 15,6% aos 4, 6 € 9 anos,
respectivamente, resultando em uma
RP de 3,05 (IC95% 2,55-3,60) (9 anos
em relacdo a 4 anos). A prevaléncia de
obesidade abdominal foi de 6,8%, 8,4%,
145% aos 4, 6 e 9 anos,
respectivamente, e a RP foi de 2,14
(IC95% 1,82-2,51) (9 anos em relacdo a
4 anos). Entre os participantes com
obesidade geral ou abdominal aos 4
anos de idade, 77,3% e 63,6%
permaneceram na classificagdo de
obesidade aos 9 anos, respectivamente,
e 3,4% e 3,5% apresentavam obesidade
geral ou abdominal também aos 6 e 9
anos, respectivamente. Os RRs de
obesidade geral e abdominal aos 9 anos
foram 4,61 (IC 95% 2,76-7,72) e 4,14 (IC
95% 2,65-6,48) para criancas
classificadas com obesidade aos 4
anos, aumentado para 9,36 (IC 95%
7,72- 11,35) e 9,56 (IC95% 7,79-11,74)
para criancas que apresentaram
obesidade aos 6 anos, e até 10,27
(1C95% 8,52-12,37) e 9,88 (1C95% 8,07-
12,11) para criangcas com obesidade em
ambos 4 e 6 anos, respectivamente.

04

Amiri et
al., 2021.

Estimar as
associacbes entre
novos e antigos
indices
antropométricos e o
risco de diabetes
mellitus tipo 2 (DM2)
e suas complicagcbes
metabdlicas.

Correlacdes positivas  significativas
foram observadas entre AVI, LAP e BAI
e glicemia de jejum e HbAlc no grupo
DM2 (p < 0,001 para todas as
associacoes). A razéo de chances (OR)
para DM2 aumentou significativamente
com o aumento do IMC (OR: 1,30, IC
95%: 1,20-1,42), LAP (OR: 1,20, IC
95%: 1,13-1,27) e BAI (OR: 1,32, 95 %
Cl: 1,21-1,43). Os indices AVI (OR:
1,90, IC 95%: 1,57-2,29), LAP (OR:
1,19, 1C 95%: 1,13-1,27), BAI (OR: 1,19,
IC 95%: 1,12-1,26), CC (OR: 1,29, IC
95%: 1,18, 1,42) e HC (OR: 1,07, IC
95%: 1,01, 1,14) aumentaram
significativamente o risco de sindrome
metabdlica (SM).

05

Malafaia
et al.,
2021.

Avaliar o impacto do
bypass gastrico em
Y de Roux nesta
sindrome

Houve melhora em todos os parametros
das analises clinicas. O IMC pré-
operatorio teve valor médio de 39,8, no
pré-operatério de 1 a 6 meses, 0S
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comparando 0s
periodos pré e pos-
operatorio com
analises laboratoriais
e comparar a relagao
cintura/estatura e o
IMC em relacdo a
determinacédo do
perfil de risco
cardiometabdlico.

valores cairam para 33,2 € no poés-
operatorio de 1 ano, a média foi de 26.
Os valores médios do perimetro de
118,5 no pré-operatorio, 105,2 no poés-
operatdrio de 1 a 6 meses e 90,3 no pos-
operatério de 1 a 2 anos. A relacao
cintura/altura foi de 0,73, 0,65 e 0,56 no
pré, p6s 1 a 6 meses e 1 a 2 anos
respectivamente.

06

Tosta et
al., 2020.

Avaliar a  forca
muscular

respiratoria, avaliada
pela Plmax e
PEmax, indice de
massa corporal
(IMC) e perfil
glicémico de jejum
de pacientes com
diabetes mellitus tipo
2 antes e apés
cirurgia metabdlica
sem resseccao
gastrica.

Os resultados  mostraram  uma
diminuicédo significativa dos valores da
PEmax no pos-operatério imediato
guando comparado ao pré-operatorio
(p=0,001), enquanto nado foram obtidos
resultados significativos para a PImax.
Em relacdo ao IMC e a glicemia de
jejum, observou-se perda ponderal
significativa e reducéo significativa da
glicemia de jejum no pds-operatorio
tardio (p=0,006 ep=0,007,
respectivamente).

07

Coelho et
al., 2018.

Comparar o controle
glicémico apos
LRYGB entre
pacientes com IMC
30-35 kg/m 2 (grupo
intervencdo ou GI) e
>35 kg/m 2 (grupo
controle ou GC) e
avaliar perda de
peso, comorbidades
e morbidade
cirdrgica.

O seguimento médio foi de 4,3 anos.
Nao houve diferenca estatistica entre os
grupos usando os critérios da American
Diabetes Association de remissao
completa (OR 2,214, IC 95% 0,800-
5,637, p = 0,13). Houve diferenca
significativa entre os grupos utilizando
os critérios da American Diabetes
Association para remissdo parcial
(p=0,002), favorecendo o grupo GC (OR
6,392, IC 95% 1,922-21,260). O grupo
de IMC mais alto também apresentou
niveis mais baixos de HbAlc (-0,77%,
IC 95% -1,26 a -0,29, p=0,002). Nao
houve diferencas significativas na
remissao da hipertenséo, dislipidemia e
morbidade cirlrgica, enquanto o peso
foi melhor controlado no grupo Gl.

08

Limaetal.,
2018.

Analisar os efeitos
de uma intervencao
educativa sobre o
conhecimento e
parametros

bioquimicos e
antropométricos de
pacientes diabéticos,
cadastrados em uma
unidade de

Os resultados obtidos por um
questionario  estruturado apontaram
para uma melhora do conhecimento
para Gl (p<0,001). Em relacdo aos
parametros bioquimicos e
antropométricos, Gl apresentou uma
diminuicio da HbAlc (p<0,001),
glicemia capilar (p<0,001), IMC
(p<0,001) e circunferéncia da cintura
(p<0,001); o inverso ocorreu com GC.
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Estratégia Saude da
Familia de
Israelandia, GO.

Diversos aspectos foram melhorados
através de interven¢des educativas que
consideraram a importancia do
construto psicologico da autoeficacia
para empoderamento do conhecimento
e controle do diabetes diabetes.

Determinar

prevaléncia de
obesidade/sobrepes
o, atividade fisica
(AF) e pré-diabetes

64% dos participantes apresentaram
obesidade/sobrepeso, 32% baixa PA e

em filhos adultos de | 19%  pré-diabetes. Os  homens

pais com diabetes | apresentaram CC maior que as

tipo 2; identificar | mulheres (U= 219, p= 0,03). As

09 Ortiz et al., | diferencas segundo | mulheres apresentaram mais PBF que
2017. variaveis 0s homens (U= 142, p<0,01). A glicemia

sociodemograficas e
descrever a relacdo
da

obesidade/sobrepes
0 com glicemia de

foi relacionada ao BFP (rs= 0,336, p <
0,05), o A1C com o IMC (rs= 0,417, p
<0,01), CC (rs= 0,394, p<0,01), BFP
(rs= 0,494, p< 0,01) e PA intensa (rs= -
0,285, p<0,05).

jejum (GF) e
hemoglobina
glicosilada (A1C).

FONTE: Amaro, 2022.

No estudo transversal de Bizuayehu e seus colaboradores (2022) foi visto que
o diabetes tipo 2 € considerada uma doenca crénica cujo atualmente estar sendo uma
das causas de morte mais frequente, por decorréncia da sua prevaléncia em todo o
mundo, sendo esta condicdo devido ao principal fator de risco da atualidade, a
obesidade. Ainda segundo os autores foi observado que a grande maioria dos
individuos que apresentam tanto o sobrepeso e/ou obesidade também possui a DM2,
além de ser bem comum encontrar o surgimento do transtorno de sobrepeso e
desregulacdo nos niveis de triglicerideos.

De acordo com a pesquisa de Mourelato et al (2022) a obesidade apresenta
como caracteristica uma hipertrofia e expansao patoldgica das células armazenadora
de gorduras, dessa forma apresentando também uma deficiéncia na sinalizacdo da
insulina o0 que consequentemente ocasiona a resisténcia insulinica (RIl) e
desregulacdo metabolica. Além disso, € observado em pacientes que possuem
obesidade morbida uma diminui¢cdo na fungéo do transportador de glicose -4 (GLUT4)
que apresenta principalmente diabetes tipo 2, diante disso, a uma contribuicdo na

disfungéo do transporte de glicose.
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Para Ortiz e seus colaboradores (2022) € importante termos um cuidado e
atencdo maior com as criancas e adolescentes, pois € observado que as condi¢des
de sobrepeso e obesidade tendem ter seu inicio precocemente, principalmente a
obesidade geral e abdominal, no qual tem seu aumento ao longo dos anos, dessa
forma os pais devem ter cuidados com alimentacdo do seu filho para que quando
adultos seu estado nutricional ndo estejam fortemente associada a classificacdo da
obesidade ou sobrepeso, sendo esta também atividade das entidades em saude, no
qual podem promover intervengdes preventivas, como palestras especialmente nas
escolas a fim de educar essa faixa etaria para posteriormente termos uma diminuicéo
na prevaléncia da DM2 e obesidade.

Entretanto, segundo o estudo analitico transversal de Amiri e seus
colaboradores (2021) foi observado que a incidéncia da obesidade e DM2 tem
aumentado de forma simultanea, o que sugere que a condicdo da obesidade no
organismo humano é um importante fator de risco e indicador para o desenvolvimento
da DM2, além disso foi visto que pacientes obesos apresentam algumas alteracdes
metabdlicas como niveis alterados de hormdnios, citocinas pré-inflamatorias, acidos
graxos nédo esterificados e demais elementos que estdo associados diretamente a
resisténcia a insulinica, mas € constatado que principalmente a obesidade abdominal
ou visceral e anormalidades metabdlicas estao fortemente ligadas a essas alteracdes
no organismo. Ainda segundo os autores é importante destacar que o risco de
desenvolver DM2 € 3 a 5 vezes maior em pacientes com obesidade, dessa forma, é
necessario avaliar a relacao entre os indices antropométricos e o risco de desenvolver
a doenca.

No estudo retrospectivo realizado por Malafia et al (2022) foi observado que a
uma estimativa de que 30% dos individuos em todo 0 mundo estejam com sobrepreso
ou obesidade, o que tem relacdo com o aumento significativo da morbimortalidade por
doencas enddcrinas dentre outras enfermidades. Segundo os dados dos autores a
obesidade visceral/central/abdominal esta associada a resultados adversos a saude,
no qual promove uma ma qualidade de vida aos acometidos, entretanto, essa
condicao surge por decorréncia do sedentarismo atual associado a ma alimentacao,
0 que também tem sido correlacionado com a morbimortalidade, além de prejudicar a

saude dos pacientes a citada enfermidade se tornou um problema de saude publica,
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isto devido aos altos custos aplicados no tratamento da DM2, como também nas
complicac@es trazidas por ela.

Tosta e seus colaboradores (2020) destaca em sua pesquisa que para regular
a glicemia dos pacientes que possuem tanto a obesidade como o DM2 é necessario
fazer uma cirurgia metabdlica, no qual tem demonstrado grande efeito
antidiabetogénico. De acordo com o estudo a cirurgia consiste na interposicao ileal
com retirada tanto de um segmento do ileo distal como da sua inser¢cdo no intestino
delgado proximal, dessa forma, esse procedimento promove uma saciedade precoce
além de exercer efeitos benéficos no metabolismo da glicose e na perda de peso. Foi
visto resultados significativos com a utilizacdo dessa cirurgia, no qual além da
pesquisa, a literatura cientifica também mostra a perda de peso e reducbes
significativas da glicemia de jejum, como também a diminuicdo da resisténcia a
insulina.

Sendo visto também no estudo de campo de coelho e seus colaboradores
(2018), no qual observou-se uma remissdo completa do DM2 com a utilizagdo da
cirurgia para a obesidade, sendo observado também em pacientes com obesidade
grau 2 ou 3 apos a realizacdo do bypass gastrico, deixando evidente sua eficacia,
entretanto, as taxas geralmente ficam entre 71,6%. Mas apesar da constatacéo
cientifica como meio terapéutico para os diabéticos ainda ndo tem tantos dados
cientificos com relacdo ao papel como opc¢éao terapéutica primaria para seu controle
em individuos com obesidade grau 1, notou-se que ndo houve diferenca significativa
nas taxas de remissdo em pacientes diabéticos com IMC inferior a 35 kg/m 2 e as
classificacBes da obesidade sao feitas através do IMC basal o qual é considerado um
fator preditivo no controle ao DM2.

Outro fator bastante importante foi observado na pesquisa de Ortiz et al (2017)
no qual foi visto que a maioria dos diabéticos tipo 2 ndo costumam realizar atividade
fisica regularmente, ficando propicio a vim a 6bito, entretanto, segundo as analises
dos autores foi observado que esse € o quarto fator de risco para a mortalidade em
todo o mundo, dessa forma, inserir essa pratica no cotidiano tras consigo inimeros
beneficios dentre eles o controle do peso, o que contribui diretamente na diminuicao
do risco de desenvolver o DM2, além de diminuir riscos cardiacos e sindrome

metabodlica. Os pesquisadores ainda destacam que a realizacdo de uma ma

1201
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 9 (Unico): 1189-1204, 2022, ISSN: 2358-7490.



Avaliacdo da Obesidade e sua Correlacdo com a Diabetes Mellitus Tipo 2

alimentacédo também promove riscos a saude, portanto foi entendido que € necessario
manter um equilibrio entre a energia consumida e a energia gasta para que dessa
forma ndo tenha o acumulo de gordura corporal.

Entretanto, Lima e seus colaboradores (2018) afirmaram em seu estudo de
carater ensaio clinico randomizado que além da cirurgia, atividade fisica e alimentacéo
saudavel se faz necessario adotar outras medidas como meio de prevencdo, assim
evitando o agravamento da patologia e fornecendo aos individuos um atendimento
integral na saude, mas destacou que essa situacdo ainda continua sendo um
problema emergente no cuidado integral aos pacientes, contudo, adotar o ensino na
saude tem seu papel crucial na prevencao do DM2 por possibilitar o empoderamento
do autocuidado, contudo, os pacientes se estimulam a se cuidar e assim
consequentemente a uma maior confianga na tomada das decisfes, pois é observado
gue entre 50% a 80% dos portadores do DM2 apresentam caréncia de conhecimento

e habilidade para cuidar da sua propria doenca.

CONCLUSAO

Foi visto que o diabetes mellitus tipo 2 é denominada uma doenca crénica, no
qual atualmente estar sendo uma das principais causas de morte, principalmente
devido ao acumulo de gordura corporal, onde foi constatado que a maioria dos
individuos que possuem sobrepreso ou obesidade também possuem o diabetes tipo
2. A obesidade causa alteragdes no organismo humano tais como, deficiéncia na
sinalizacdo da insulina, resisténcia insulinica e desregulacdo metabdlica.

Além disso, se faz necessario uma atencdo maior nas criancas e adolescentes
e a importancia do desenvolvimento de novos estudos, pois foi visto que € nessa fase
que a um aumento de adultos doentes, assim, adotando habitos alimentares
saudaveis nessa faixa etaria previne fortemente que adultos tenham seu estado
nutricional prejudicado, pois é visto em dados cientificos que a incidéncia da
obesidade e diabetes mellitus tipo 2 tem aumentado de forma simultdnea e para

reverter o indice glicémico é necessario fazer uma cirurgia metabdlica que tem
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mostrado efeitos efetivos. Como meio de prevencédo foi comprovado que uma boa
orientacdo profissional, pratica de atividade fisica e uma alimentacdo saudavel sédo
fatores cruciais para esse processo, além de todas as medicac¢des disponiveis no
sistema unico de saude.

Dessa forma percebe-se que a obesidade € um importante fator de risco para
o desenvolvimento do diabates mellitus tipo 2, por ocasionar alteracdes que favorece
0 surgimento da doenga como, diminuicdo na funcao do transportador de glicose -4,
além de alterar niveis de hormonios, citocinas pro-inflamatorias e acidos graxos néo
esterificados, tudo isso prejudicando o funcionamento do organismo e deixando os

individuos propicio a desenvolver demais enfermidades.
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