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RESUMO

Introducdo: A maioria dos transtornos psiquiatricos sdo associados a diversos
fatores de risco cardiovasculares. Dentre eles destaca-se o Diabetes mellitus tipo Il
(DM2), que é apresentado pela literatura como significativamente associado a
Sindrome Metabdlica (SM). Embora a presenca da Sindrome Metabdlica (SM) e de
seus componentes tem sido descrita também em pacientes com DM tipo |, ela é
apresentada como significativamente associada a mortalidade precoce em
pacientes com DM2. A prevaléncia de SM é de mais de 80% entre os pacientes com
DM2. SM é representada por uma série de fatores cardiovasculares que se
relacionam com a deposicdo central de gordura e com a resisténcia insulinica,
marcada pela hipersecrecdo de cortisol. Nessa direcdo, uma hipétese é que no
inicio do curso da DM2, ocorreria anormalidades no eixo Hipotalamo-Hipéfise-
Adrenal a partir de um dano no hipocampo, com potencial ciclo vicioso de elevagdes
crénicas do cortisol, levando ao desenvolvimento de transtorno depressivo. A partir
desta problematica e da sua relevancia clinica, impde-se a pergunta acerca da
relagdo causal envolvida na associagcdo entre DM2 e transtorno depressivo.
Objetivo: Investigar a relagdo causal envolvida na associagao entre DM2 e
transtorno depressivo. Método: Durante o més de margo de 2021, foram revisadas
publicagbes, em inglés, tendo como referéncia a base de dados MedLine via
PubMed. Foi utilizado MeSH, a fim de obter as variacées dos descritores e filtrados
artigos publicados nos Ultimos treze anos. Resultados: Foram incluidos na revisao
sete estudos por estarem diretamente relacionados ao tema. Resultados de
pesquisas identificaram que hipercortisolemia, estresse, transtorno da fungdo imune
e psicotrauma estdo relacionados ao desenvolvimento tanto de DM2 quanto de
transtorno depressivo. Ademais, foi encontrada uma forte associacao entre DM2 e
transtorno depressivo em mulheres, enquanto em homens, essa associacdo nao
atingiu significancia estatistica. Alinhadamente com estes resultados, foi identificado
um risco elevado de desenvolver DM2 em participantes femininas com maior
gravidade dos sintomas depressivos. Inclusive, o risco aumentaria em pacientes em
uso de antidepressivo. Outros resultados identificaram que o risco relativo (RR) de
individuos diabéticos desenvolverem depressao clinica em comparagdo com nao
diabéticos foi de 1,29 (IC95% - 1,18 a 1,45). Por fim, a grande maioria dos
resultados encontrados indicam que tanto DM2 configura-se como fator de risco
para o transtorno depressivo como o inverso pode vir a ocorrer. Mas ponderam que
enquanto ha uma consistente associagdo entre depressao e incidéncia de DM2, a
relacdo entre diabetes e risco de depressao é um pouco menos consistente, embora
seja reconhecido o impacto do diagnéstico e das mudancas de vida requeridas a
partir dele sobre 0 aumento de risco de transtorno depressivo. Conclusao: Conclui-
se por uma relacdo bidirecional entre DM2 e transtorno depressivo. Mas, dada a
relevancia clinica, a tematica justifica mais pesquisas. Ademais, nao se deve perder
de vista que o paciente psiquiatrico merece uma abordagem holistica no contexto da
medicina integrativa.
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