MECANISMOS ENVOLVIDOS E OPCOES DE TRATAMENTO DA CARDIOMIOPATIA
DIABETICA

INTRODUCAO: A associagdo entre diabetes e disfun¢io ventricular, que leva a um quadro
de cardiomiopatia diabética, ¢ conhecida ha anos. O risco de desenvolvimento de
insuficiéncia cardiaca ou doenca arterial coronariana e eventos isquémicos em pacientes com
diabetes mellitus (DM) ¢ consideravelmente maior comparado a populacdo geral.
OBJETIVO: Descrever e compreender os mecanismos envolvidos, assim como os atuais
métodos de tratamento da cardiomiopatia diabética. METODO: Trata-se de uma revisdo de
literatura, feita nos bancos de dados PubMed, Scielo e UpToDate, com janela temporal de
2019 a 2022, utilizando-se os termos “diabetic cardiomyopathy”, “heart failure” e
“treatment”. RESULTADOS: Os mecanismos fisiopatologicos da disfuncao cardiaca causada
pela DM sao estabelecidos como consequéncia de um estado inflamatério exacerbado, da
lesao endotelial e de anomalias de perfusdo, juntamente com um estresse oxidativo
desequilibrado. O estado hiperglicémico lesa as mitocondrias das células endoteliais, aumenta
a producao de espécies reativas de oxigénio e diminui a distensibilidade miocardica. A
resisténcia a insulina induz o desequilibrio energético miocardico, aumentando a utilizacao de
fontes menos eficientes em detrimento da utilizagdo de glicose, o que produz menos ATP e
limitaria a capacidade de resisténcia do miocardio do doente de DM a isquemia e por isso 0s
pacientes encontram piores desfechos. Inibidores da Enzima Conversora da Angiotensina e
Bloqueador de receptor de angiotensina reduzem significativamente o risco de desenvolver
fibrose e rigidez do ventriculo esquerdo. Inibidor do receptor de angiotensina-neprilisina
demonstrou atenuar a remodelacdo cardiaca anormal e as alteragdes fibroticas.
Betabloqueadores reduzem o risco de hospitalizagdo por insuficiéncia cardiaca (IC) e
mortalidade em pacientes com IC com redugdo da fracdo de ejegdo. Antagonistas da
Aldosterona atuam reduzindo o dano vascular e fibrose miocardica. CONCLUSAO: Diante
disso, compreende-se os mecanismos envolvidos entre a DM e a disfungdo cardiovascular
consequente, assim como os atuais métodos de tratamento disponiveis para a cardiomiopatia

diabética.
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