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PALAVRAS-CHAVE Resumo O diabetes melito (DM) é caracterizado por alteracdo no metabolismo de carboidra-
Diabetes melito; tos que leva a hiperglicemia e ao aumento da morbimortalidade perioperatéria. Cursa com
Anestesia; alteracoes fisiologicas diversas e progressivas e, para 0 manejo anestésico, deve-se aten-
Cuidados tar para a interferéncia dessa patologia nos multiplos sistemas organicos e suas respectivas
perioperatorios; complicacbes. Anamnese, exame fisico e exames complementares sao importantes no manejo
Hipoglicemiantes; pré-operatorio, com destaque para a hemoglobina glicosilada (HbA1c), que tem forte valor pre-
Insulina; ditivo para complicacdes associadas ao diabetes. O planejamento cirlrgico tem como objetivos
Hemoglobina a reducao do tempo de jejum e a manutencao da rotina do paciente. Pacientes portadores de
glicosilada DM Tipo 1 precisam receber, mesmo em jejum perioperatorio, insulina para suprir as demandas

fisiologicas basais e evitar cetoacidose. Ja os pacientes portadores de DM Tipo 2, tratados com
multiplas drogas injetaveis e/ou orais, sdo suscetiveis ao desenvolvimento de um estado hipe-
rosmolar hiperglicémico (EHH). Assim, o manejo dos hipoglicemiantes e dos diferentes tipos de
insulina é fundamental, além da determinacao do horario cirurgico e, consequentemente, do
numero de refeicdes perdidas para adequacao de doses ou suspensao dos medicamentos. As evi-
déncias atuais sugerem o alvo de manutencao da glicemia seguro para os pacientes cir(rgicos,
sem concluir se deve ser obtido com controle glicémico intensivo ou moderado.
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Perioperative care; Abstract Diabetes mellitus (DM) is characterized by alteration in carbohydrate metabolism,

leading to hyperglycemia and increased perioperative morbidity and mortality. It evolves
with diverse and progressive physiological changes, and the anesthetic management requires
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Hypoglycemic agents;
Insulin;

attention regarding this pathology interference in multiple organ systems and their respective
complications. Patient’s history, physical examination, and complementary exams are important
in the preoperative management, particularly glycosylated hemoglobin (HbA1c), which has a
strong predictive value for complications associated with diabetes. The goal of surgical planning
is to reduce the fasting time and maintain the patient’s routine. Patients with Type 1 DM must
receive insulin (even during the preoperative fast) to meet the basal physiological demands and
avoid ketoacidosis. Whereas patients with Type 2 DM treated with multiple injectable and/or
oral drugs are susceptible to develop a hyperglycemic hyperosmolar state (HHS). Therefore,
the management of hypoglycemic agents and different types of insulin is fundamental, as well
as determining the surgical schedule and, consequently, the number of lost meals for dose
adjustment and drug suspension. Current evidence suggests the safe target to maintain glycemic
control in surgical patients, but does not conclude whether it should be obtained with either

© 2017 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Published by Elsevier Editora Ltda. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-

Glycosylated
hemoglobin
moderate or severe glycemic control.
nc-nd/4.0/).
Introducao

Nos pacientes cirlrgicos, a presenca de diabetes melito
(DM) ou hiperglicemia associa-se a aumento da morbimor-
talidade, com taxa de mortalidade perioperatoria até 50%
maior do que na populacdo nao diabética.! As razbes para
esses resultados adversos sao multiplas: falha ao identificar
pacientes diabéticos ou hiperglicémicos; multiplas comor-
bidades, inclusive complicacées micro e macrovasculares;
polifarmacia complexa e erros na prescricdao de insulina;
aumentos nas infeccdes perioperatorias e pos-operatdrias;
associacao de episddios de hipoglicemia e hiperglicemia;’
a falta de, ou uso, de protocolos inadequados para manejo
dos pacientes diabéticos ou hiperglicémicos internados nas
instituicoes; e conhecimento inadequado do manejo do dia-
betes e da hiperglicemia entre a equipe cuidadora.’

Material e métodos

Foram feitas buscas em multiplas bases de dados, inclusive
Medline via PubMed (de janeiro de 1966 a agosto de 2016),
The Cochrane Library e Lilacs (1982 a agosto de 2016). Apos
levantamento bibliografico foram selecionados os artigos
com melhor desenho metodologico. Foram ainda usadas as
atualizacdes baseadas em evidéncia dos dominios UpToDate
e Medscape. Nao houve restricao de idiomas.

As buscas foram feitas entre maio e agosto de 2016. Para
as buscas no PubMed, foram usadas as seguintes estratégias
de pesquisa:

1. “‘Diabetes Mellitus’’ [All Fields] AND ‘‘Anesthesia’’
[All Fields], ‘‘Diabetes Mellitus’’ [All Fields] AND
‘‘Perioperative Period’’ [All Fields], ‘‘Glycemic Con-
trol’’ [All Fields] AND ‘‘Perioperative Care’’ [All Fields],
“‘Glycemic Control’’ [All Fields] AND ‘‘Anesthesia’’
[All Fields], ‘‘Diabetes Mellitus’’ [All Fields] AND

“‘Anesthesia’’ [All Fields] AND ‘‘Perioperative’’ [All
Fields];

2. ‘'Diabetes Mellitus’’ [MeSH Terms] AND ‘‘Anesthesia’’
[MeSH Terms], ‘‘Diabetes Mellitus’’ [MeSH Terms] AND
‘‘Perioperative Period’’ [MeSH Terms], ‘‘Anesthesia’’
[MeSH Terms] AND ‘‘Diabetes Mellitus’’ [MeSH Terms]
AND ‘‘Perioperative Period’’ [MeSH Terms], ‘‘Diabetes
Mellitus’> [MeSH Terms] AND ‘‘Perioperative Care’’
[MeSH Terms];

3. ‘‘Diabetes Mellitus’’ [MeSH Terms] OR (‘‘diabetes’’ [All
Fields] AND ‘‘mellitus’’ [All Fields]) OR ‘‘diabetes mel-
litus’’ [All Fields]) AND (‘‘anaesthesia’’ [All Fields]
OR ‘‘anesthesia’’ [MeSH Terms] OR ‘‘anesthesia’’ [All
Fields]) AND Perioperative [All Fields].

Alteracées fisiologicas e implicagdes anestésicas

O diabetes melito é uma doenca caracterizada por
metabolismo anormal dos carboidratos que cursa com
hiperglicemia. Se permanecer sem tratamento, é doenca
debilitante, que leva a insuficiéncia e disfuncao organica
cronica. O diabetes tipo 1 (DM1) é o resultado de uma
destruicao das células B pancreaticas produtoras de insulina
mediada por mecanismo autoimune, ocasiona deficiéncia
completa na secrecao de insulina. Ja o diabetes tipo 2 (DM2),
forma mais comum, é consequéncia da resisténcia perifé-
rica a acdo da insulina e é frequentemente associado com
falha progressiva na secrecao desse hormonio com o passar
dos anos, resultado da disfuncao das células B pancrea-
ticas devido a glicotoxicidade, lipotoxicidade e formacao
amiloide.?

Os critérios diagnodsticos do diabetes melito sao listados
na tabela 1.

Com o maior rastreamento da glicemia, outro grupo de
pacientes conhecidos como pré-diabéticos também tem sido
identificado. Podem ser classificados em duas classes princi-
pais: glicemia de jejum alterada e intolerancia a glicose. O
rastreamento positivo desses pacientes inclui: glicemia de

Como citar este artigo: Pontes JP, et al. Avaliacao e manejo perioperatério de pacientes com diabetes melito. Um desafio
para o anestesiologista. Rev Bras Anestesiol. 2017. http://dx.doi.org/10.1016/j.bjan.2017.04.017



dx.doi.org/10.1016/j.bjan.2017.04.017
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

Download English Version:

https://daneshyari.com/en/article/8611188

Download Persian Version:

https://daneshyari.com/article/8611188

Daneshyari.com


https://daneshyari.com/en/article/8611188
https://daneshyari.com/article/8611188
https://daneshyari.com

