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Existem cerca de 537 milhoes de pessoas com diabetes mellitus (DM)
em todo o mundo, sendo observado um aumento importante também
na prevaléncia desta doenca, com cerca de 74 milhdes de novos casos
em 2021.! No Brasil, as estimativas mais recentes somam 16,8 milhoes
de pessoas com a doenca, cerca de 7% da populacdo, sendo o 5° pais em
incidéncia de diabetes no mundo.?

Apesar de ser uma condigao de satide prevalente, havendo diversos
tratamentos estabelecidos para o controle da mesma, um ntmero subs-
tancial de pacientes com DM nao alcanga o controle glicémico adequa-
do (Hemoglobina glicada — HbAlc < 7), estando mais suscetiveis as
complicagcdes macrovasculares e microvasculares da doenca. No Brasil,
estima-se que 80% dos pacientes nao alcancem os niveis glicémicos de-
sejados.>*

A automonitorizagao glicémica é parte fundamental para atingir o
controle desejado e prevenir desfechos indesejados nos pacientes com
diabetes.? O sistema flash de monitoramento continuo da glicose é uma
das novas ferramentas disponiveis para monitorizacao glicémica e envol-
ve a tecnologia de leitura da concentracao de glicose no liquido inters-
ticial pela insercdo subcutanea de um sensor. Este sistema tem muitas
vantagens, como a possibilidade de realizar medidas da glicose minuto
a minuto, que fornecem informacoes sobre as tendéncias e flutuacoes
da glicose ao longo do dia, inclusive no periodo noturno, em que ha um
risco maior de hipoglicemias, além de disponibilizar um histérico dos
altimos 90 dias da glicose intersticial. Destaca-se ainda que é possivel
compartilhar estes resultados com profissionais de satude, otimizando o
delineamento de estratégias individualizadas para alcancar o controle
glicémico desejado em cada paciente.’

Esses beneficios tém sido reportados em diversos estudos que de-
monstram a associagdo entre o uso do sistema flash de monitoramento
continuo de glicose e a diminuicao da HbAlc, aumento do tempo no
alvo (tempo na meta glicémica desejado de acordo com o perfil do pa-
ciente) e redugao de hipoglicemias. Esses parimetros indicam que os
pacientes estdo alcancando um melhor controle da doenca, o que reduz,
por consequéncia, a ocorréncia de complicacgoes.>”*

Em comparacio com a automonitorizacao glicémica tradicional, que
utiliza a medida da glicose no sangue capilar, o0 monitoramento flash
tem diversas vantagens, pois oferece mensuracoes da glicose nao apenas
momentineas, mas ao longo das 24h do dia e viabiliza aos profissionais
que acompanham o paciente uma visdo mais completa do comporta-
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mento da glicose e deteccao de eventos hipoglicé-
micos e hiperglicémicos, auxiliando na definicao de
condutas mais precisas no tratamento.’

Uma metanalise publicada em 2022, incluindo 75
estudos de vida real com 30.478 pacientes com Dia-
betes Mellitus tipo 1 (DM1) ou Diabetes Mellitus
tipo 2 (DM2), em uso do sistema flash de monito-
ramento continuo de glicose, mostrou que a redu-
cao na HbAlc pode ser sustentada e semelhante por
um periodo de 24 meses nos pacientes com DMI1 e
ao menos por um periodo de 12 meses nos pacien-
tes com DM2. As reducoes na HbAlc foram mais
proeminentes entre os pacientes que apresentavam
os valores basais mais elevados, resultado importan-
te tendo-se em vista que grande parte dos pacientes
com diabetes nao estao controlados. As reducoes na
HbAlc em 3-4 meses foram semelhantes para adul-
tos com DM1 (- 0,53%, 95% CI - 0,69 a - 0,38) ou com
DM2 (- 0,45%, IC 95% - 0,57 a - 0,33), continuando
até 4,5-7,5 meses em DM1 (- 0,42%, IC 95% - 0,58
a-0,27) e no DM2 (- 0,59%, IC 95% - 0,80 a - 0,39).8

Coortes prospectivas conduzidas no estado de
Sergipe, tnicos estudos brasileiros a integrarem a
metandlise citada (CAAE: 14555719.7.0000.5546),
apresentaram os beneficios do uso do sistema flash
de monitoramento continuo da glicose na realidade
brasileira, demonstrando reducao da HbAlc em pa-
cientes com DM1 e DM2. Os pacientes foram sub-
metidos ao uso do sensor por 3 meses e a cada troca
do sensor (14 dias), o paciente passava por uma equi-
pe multidisciplinar onde era reavaliado através dos
relatérios obtidos pelo sensor. A HbAlc por HPLC
(%) foi dosada no dia da primeira aplicacao do sen-
sor e no dia da ultima retirada. Foram avaliados 35
individuos com DM, sendo 62,8% do sexo femini-
no com média de idade de 31,7 + 10,3 anos, mais de
60% tém diagndstico de DM1 ha mais de 10 anos e
80% eram usuarios do SUS. Ao final da intervencao,
observou-se a reducao de HbAlc de 8,6 + 1,2% para
7,9 + 0,8% (p=0,001). Ja nos pacientes com DM2,
foram avaliados 22 individuos, sendo 68,2% do sexo
feminino com média de idade de 61,77 + 9,2 anos.
Todos os pacientes faziam uso de insulina basal e
82,8% faziam uso de insulina prandial. Em relagao
ao tempo de doencga, 72,7% tinham mais de 10 anos
de diagnostico. A média de HbAlc no inicio do estu-
do foi de 9,6% =+ 1,3 e ao final do estudo, alcangamos

uma média de HbAlc de 8,1% =+ 0,7 (p < 0,001).1°

O sistema flash de monitoramento continuo
da glicose teve seu registro aprovado pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria no ano de 2016'!,
entretanto nao ha uniformidade do acesso a essa
tecnologia, visto que a mesma nao estd incorporada
para uso no Sistema Unico de Saade (SUS). Algu-
mas experiéncias exitosas vém sendo realizadas em
municipios brasileiros e no Distrito Federal, em que
gestores locais tem desenvolvido estratégias para
garantir o acesso a essa tecnologia, por meio da ela-
boracdo de protocolos que estabelecem as diretrizes
para inclusao dos pacientes, o monitoramento du-
rante o uso e a avaliacao dos resultados. A utilizacao
de critérios para acesso visa garantir a sustentabi-
lidade or¢amentaria do ponto de vista de aquisicao
da tecnologia, bem como eleger os pacientes que
mais se beneficiam com o uso do sistema flash.!>!?
Entretanto, como o sistema flash de monitoramento
continuo da glicose nao esta incorporada no SUS, é
crescente o volume de judicializagoes para acesso a
essa tecnologia, o que contribui para onerar o siste-
ma Gnico de satde.

Tendo em vista as novas evidéncias existentes,
publicadas apds a atualizagdo dos protocolos clini-
cos e diretrizes terapéuticas para DM1 e DM27%, que
demonstram os beneficios promovidos pelo uso do
sistema flash de monitoramento continuo da glicose,
torna-se necessario ampliar a discussao sobre a in-
corporacdo e acesso desta tecnologia no SUS.

Referéncias

1 International Diabetes Federation. IDF Diabe-
tes Atlas. 10 ed. 2021.

2 Ministério da Satade. Biblioteca Virtual em Saa-
de. Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/
26-6-dia-nacional-do-diabetes-4/.

3 Ministério da Satde. Secretaria de Atencgao Es-
pecializada a Sadde. Secretaria de Ciéncia, Tec-
nologia e Insumos Estratégicos. Portaria con-
junta N° 17, de 12 de novembro de 2019.

4  Ministério da Satide. Secretaria de Atencio Es-
pecializada a Satde. Secretaria de Ciéncia, Tec-
nologia e Insumos Estratégicos. Portaria SCTIE/
MS N° 54, de 11 de novembro de 2020.

S Abbott. Disponivel em: https://www.abbottbra-

30 J Assist Farmac Farmacoecon, V.7, n.2, p.29-31, abr. 2022. doi:10.22563/2525-7323.2022.v7.n2.p.29-31



10

11

12

13

14

sil.com.br/corpnewsroom/noticias/press-relea-
ses/freestyle--libre--novo-monitor-de-glicose-
-que-elimina-a-necessid.html. Acesso em: 17
nov. 2021.

Rodbard, D. Continuous glucose monitoring:
a review of recent studies demonstrating im-
proved glycemic outcomes. Diabetes Technol
Ther. 2017;19(S 3):S25-S37.

Evans M, Welsh Z, Ells S, Seibold A. The Im-
pact of Flash Glucose Monitoring on Glycaemic
Control as Measured by HbAlc: A Meta-analysis
of Clinical Trials and Real-World Observational
Studies. Diabetes Ther. 2020 Jan;11(1):83-95.
doi: 10.1007/s13300-019-00720-0.

Evans M, Welsh Z, Seibold A. Reductions in
HbA1c with Flash Glucose Monitoring Are Sus-
tained for up to 24 Months: A Meta-Analysis of
75 Real-World Observational Studies. Diabetes
Ther. 2022 Jun;13(6):1175-1185. doi: 10.1007/
$13300-022-01253-9.

Sociedade Brasileira de Diabetes. Diretrizes So-
ciedade Brasileira de Diabetes:2019-2020.

22nd Brazilian Diabetes Society Congress. Mee-
ting Abstracts. Diabetol Metab Syndr 2019,
11(Suppl 1);82:41and86.

Diario Oficial da Uniao/Ministério da Satde/
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (An-
visa)/RE 3170, 20/08/2020. Freestyle libre sist.
Flash de monitor. De glicose: Alteracao de re-
gistro.

Programa de monitorizacdo continua de glicose
na SES/DE Disponivel em: https://www.saude.
df.gov.br/orientacoes-para-acesso.
Projeto-piloto de monitoramento glicémico
avanca em Goidnia. Disponivel em: https://
www.goiania.go.gov.br/projeto-piloto-de-moni-
toramento-glicemico-avanca-em-goiania/.

JUS Brasil. Sensores Free Style Libre®. Dispo-
nivel em: https://www.jusbrasil.com.br/busca?-
g=sensores+free+style+libre.

Machado ML, Machado JFF, Costa LA

J Assist Farmac Farmacoecon, v.7, n.2, p.29-31, abr. 2022. do0i:10.22563/2525-7323.2022.v7.n2.p.29-31 31



