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Ecom um agradecimento ao anterior diretor da RPD, Dr. Rui Duarte, que inicio este

editorial. Um agradecimento muito especial pelo excelente trabalho na RPD. Sob
a direcdo editorial do Dr. Rui Duarte a RPD tem desempenhado um papel de extraor-
dinério interesse em termos de formacao e atualizacdo em diabetologia, sendo de
salientar a funcdo de divulgar o sucesso da investigacdo clinica e os avangos na tera-
péutica da diabetes, na perspetiva de minimizar a morbilidade e mortalidade desta
patologia, que atinge uma percentagem crescente da populagdo portuguesa.
Nesta perspetiva a RPD continuard a ser um veiculo na promocéo da investigagdo
em diabetologia, divulgando novos saberes e técnicas de modo a melhorar o prog-
néstico, minimizando as complica¢Bes e otimizando a qualidade de vida da pessoa
com diabetes.
Neste niUmero da RPD publicamos um artigo de revisdo sobre um tema importante na
pratica clinica: "Depressdo na diabetes mellitus tipo 2 ou diabetes mellitus tipo 2 na
depressdo?” Os autores salientam que a populacdo diabética tem um risco duas vezes
maior de desenvolver depressao. Por outro lado, a depressao parece estar associada a
um risco aumentado de diabetes. Ambas partilham fatores de risco e mecanismos fi-
siopatoldgicos comuns. A sua associacdo, mais do que uma relagdo causal, consiste numa relacdo bidirecional em que ambas se
influenciam. A coexisténcia destas patologias tem consequéncias negativas na evolucéo clinica e no prognostico de ambas.
Publicamos um trabalho de investigacao clinica intitulado “Qualidade de vida e sintomatologia psicopatoldgica na diabetes
mellitus”, que salienta que os sintomas psicopatolégicos, nomeadamente a ansiedade e a depressao, estdo frequentemente
associados a diabetes. Os resultados indicam que os diabéticos tipo 2 tendem a revelar mais sintomas de somatizagao do que
os diabéticos tipo 1, havendo uma clara influéncia da sintomatologia psicopatolégica na qualidade de vida. Os resultados
correlacionam-se negativamente com o autocontrolo glicémico e com o nivel de escolaridade.
No artigo de investigagao clinica “Doenca arterial obstrutiva periférica em pessoas com diabetes” os autores realgam que os
diabéticos tém risco aumentado de desenvolver doenca arterial obstrutiva periférica (DAOP) e, consequentemente, maior
risco de eventos cardiovasculares e mortalidade. O diagndstico precoce é fundamental para identificar os doentes de alto
risco e, por isso, a medicdo do IPTB (indice de pressdo tornozelo-brago) deverd constituir uma ferramenta indispensavel na
pratica clinica.
No caso clinico “Hiperidrose gustativa na diabetes mellitus”, os autores referem que este sindrome, caracterizado por uma hi-
persudorese craniofacial desencadeada pelas refei¢des, pode ter varias etiologias, entre as quais a diabetes mellitus. O caso
clinico relata uma manifestagéo rara de disautonomia do diabético, subdiagnosticada, que importa reconhecer pelo impacto
evidente na qualidade de vida dos doentes. Segundo a descricdo dos autores “a sudorese era visivel, pingava continuamente
e molhava a roupa do doente, que se via obrigado a interromper a refeicdo para se limpar com uma toalha ou a recorrer a um
secador, comportando um grande impacto emocional e social com repercussdo marcada na sua qualidade de vida".
Continuamos a divulgar os mais recentes nimeros do Observatério Nacional da Diabetes, que analisa o panorama desta pa-
tologia no nosso pais. O consumo de medicamentos para a diabetes tem estado a aumentar significativamente ao longo dos
ultimos anos, em toda a Europa, em termos da dose diaria definida/1000 habitantes/dia.
Nos ultimos anos houve uma revolucado na terapéutica da diabetes, sendo de salientar o aparecimento de novos farmacos,
com capacidade de tratar de uma forma mais fisiolégica a pessoa diabética.

Boa leitura.

Celestino Neves
Diretor da RPD
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