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Resumo

A diabulimia ou dieta da insulina é um transtorno alimentar como pratica da omissdo ou diminuicao intencional da dose
de insulina, com o objetivo de perder peso. Objetivo: Realizar uma revisdo sistémica sobre o tema “diabulimia” com o
objetivo de entender os aspectos gerais desse transtorno alimentar. Metodologia: Foram utilizadas para pesquisa 5
plataformas de literaturas cientificas como base de dados, sendo elas: Scientific Eletronic Library On-line (SciELO),
Lilacs, PubMed, Cochrane Library e Google Scholar. Foram utilizadas literaturas publicadas nas linguas portuguesa e
inglesa, entre os anos de 2018-2021. Resultado e discussao: A partir dos estudos, foi possivel perceber que a diabulimia
pode provocar diversas complicacdes no paciente a longo prazo, podendo inclusive reduzir a expectativa de vida, por
envolver o metabolismo da glicose. Sendo assim, é de fundamental importéncia que os pacientes com DM1 tenham
acompanhamento continuo e efetivo com endocrinologistas, psicdlogos, educadores fisicos e nutricionistas visando um
apoio multidisciplinar. Conclusdo: A principal sintomatologia relacionada as complicagdes da diabulimia, através da
pesquisa sistematica do presente trabalho, foi a perda de peso. Além disso, entre os principais fatores que fazem o
paciente com diabetes realizar tal pratica alimentar pode ser citado a insatisfagdo com o corpo e a diminuigdo da
autoestima.

Palavras-chave: Diabulimia; Diabetes Mellitus Tipo 1; Transtornos Mentais.

Abstract

Diabulimia or insulin diet is an eating disorder as a practice of omitting or intentionally reducing the dose of insulin,
with the aim of losing weight. Objective: To conduct a systemic review on the topic of "diabulimia™ in order to
understand the general aspects of this eating disorder. Methodology: Five scientific literature platforms were used to
search as a database, namely: Scientific Electronic Library Online (SciELO), Lilacs, PubMed, Cochrane Library and
Google Scholar. Literature published in Portuguese and English between the years 2018-2021 was used. Results and
discussion: From the studies, it was possible to see that diabulimia can cause several complications in the patient in the
long term, and may even reduce the life expectancy of studies, involving glucose metabolism. Therefore, it is of
fundamental importance that DM1 patients continue to provide continuous and effective multidisciplinary support with
endocrinologists, psychologists, physical educators and nurse nutritionists. Conclusion: The main symptomatology
related to the complications of diabulimia, through the systematic research of the present work, was weight loss. In
addition, among the main factors that make patients with diabetes perform this eating practice, dissatisfaction with the
body and decreased self-esteem can be mentioned.

Keywords: Diabulimia; Diabetes Mellitus Type 1; Mental Disorders.

Resumen

La diabulimia o dieta de insulina es un trastorno alimentario como la practica de omitir o reducir intencionalmente la
dosis de insulina para perder peso. Objetivo: Realizar una revision sistémica sobre el tema "diabulimia” para comprender
los aspectos generales de este trastorno alimentario. Metodologia: Se utilizaron cinco plataformas de literatura cientifica
para buscar en la base de datos, a saber: Scientific Electronic Library Online (SciELO), Lilacs, PubMed, Cochrane
Library y Google Scholar. Se utiliz6 literatura publicada en portugués e inglés entre los afios 2018-2021. Resultados y
discusion: A través de los estudios se pudo constatar que la diabulimia puede ocasionar varias complicaciones en el
paciente a largo plazo, pudiendo incluso reducir la esperanza de vida de los estudios que involucran el metabolismo de
la glucosa. Por ello, es de fundamental importancia que los pacientes con DM1 sigan brindando un apoyo
multidisciplinar continuo y eficaz con endocrindlogos, psicologos, educadores fisicos y enfermeras nutricionistas.
Conclusion: La principal sintomatologia relacionada con las complicaciones de la diabulimia, a través de la
investigacion sistematica del presente trabajo, fue la pérdida de peso. Ademas, entre los principales factores que llevan
a las personas con diabetes a realizar esta practica alimentaria se pueden mencionar la insatisfaccion con el cuerpo y la
disminucion de la autoestima.

Palabras clave: Diabulimia; Diabetes Mellitus Tipo 1; Trastornos Mentales.
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1. Introducéo

O diabetes mellitus tipo 1 (DM1) é uma doencga enddcrina resultante da ineficiéncia da producéo de insulina, por conta
da destruicdo das células betapancreaticas, sendo causada por uma reagdo autoimune de inicio repentino (Gross, Silveiro,
Camargo, Reichelt, & Azevedo, 2002). A manifestacdo clinica mais prevalente desse tipo de diabetes é a hiperglicemia.
Individuos com essa patologia sdo submetidos a uma dieta restritiva para um efetivo controle glicémico (alvo glicémico entre 80
a 120 mg/dl) que tem o objetivo de evitar flutuacdes amplas de hipoglicemia e hiperglicemia (Lucena, 2007).

Para controlar os niveis de aglcar no sangue, os pacientes com diabetes tipo 1 necessitam de aplicagdes diarias de
insulina (dos Santos Freitas et al., 2017). Tal tipo de diabetes é menos frequente que o diabetes tipo 2, que representa 90% dos
casos da doenga (Maeda et al., 2014). Entretanto, devido a infec¢Oes virais, sedentarismo, caracteristica da alimentagdo, aumento
da idade materna e diabetes gestacional, o indice de diabetes tipo 1 tem aumentado na populagdo (SILVA, 2020).

A presenga de transtornos alimentares é frequente em pacientes com diabetes devido & preocupacgdo excessiva com a
dieta, levando-os a focalizar sua atenc¢éo no peso e seguindo um esquema dietético rigido (Costa, 2013). Com isso, comorbidades
psiquiatricas nessa populacéo, especialmente depressao e transtornos alimentares, podem interferir no controle metabélico e
aumentar as complicacGes da patologia (Cavalcanti, 2008).

Os aspectos psicologicos relacionados ao DM1 e as restricGes alimentares desempenham um papel importante na
expressdo de comportamentos alimentares inadequados nessa populagéo (Santos, 2021). Com isso, a diabulimia é caracterizada
como um transtorno alimentar identificado em individuos com diagnéstico de diabetes mellitus tipo 1, sendo um termo que
associa diabetes e bulimia, indicando reducdo ou omissdo da insulina com o objetivo de perder peso (Falcdo, 2015; Leal, 2013;
Pedrosa, Nunes, Menescal, Rodrigues, & Appolinario, 2019; Timerman, 2021).

A diabulimia sendo uma perturbacéo alimentar envolvendo a limitacdo ou cessa¢do do uso de insulina em pacientes
diabéticos tipo 1 tem como consequéncia sofrimento clinicamente significativo para esses individuos, como padrédo alimentar
irregular e cetoacidose diabética, a qual acontece quando o corpo produz cetonas em excesso, havendo, assim: cede, micgao
frequente, nauseas, dor abdominal, fraqueza e halito cetdnico (Martinez, 2013; Ribeiro, Pieper, Frederico, Gamba, & Rosa,
2021).

O efeito inicial de préticas de cessacdo de insulina em pacientes diabéticos € rapido, j& que as células ndo conseguem
realizar a transformar glicose em energia, fazendo com que o corpo consuma a gordura armazenada para suprir a necessidade
metabolica, ocasionando reducédo do peso (Fritzen, 2020).

Entre as principais causas para o comportamento da diabulimia, cita-se 0 aumento do indice de massa corporea,
autoestima baixa, praticas de dieta, insatisfagdo com o corpo, preocupagdo com o peso, relacionado a insulinoterapia e controle
alimentar rigido (Ravelli, Merhi, Ménaco, & Aranha, 2007). Ademais, segundo a sociedade brasileira de diabetes, existem sinais
de alerta para o desenvolvimento de diabulimia, como hiperglicemia frequente, dislipidemia, baixa autoestima, controle
metabdlico desordenado, perda ou ganho consideravel de peso, fadiga constante, visdo distorcida da autoimagem e sintomas
depressivos (Azevedo, Papelbaum, & D'elia, 2002).

Dessa forma, o objetivo dessa pesquisa ¢é realizar uma revisdo sistémica sobre o tema “diabulimia” com o objetivo de

entender os aspectos gerais desse transtorno alimentar.

2. Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisdo sistematica de natureza quantitativa sobre o tema “Diabulimia“. Foram utilizadas
para pesquisa 5 plataformas de literaturas cientificas como base de dados, sendo elas: Scientific Eletronic Library On-line
(SciELO), Lilacs, PubMed, Cochrane Library e Google Scholar. Foram utilizadas literaturas publicadas nas linguas portuguesa

e inglesa, entre os anos de 2018-2021.
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De acordo com Conforto;Amaral;Silva (2011), para que a revisao de literatura seja mais rigorosa, evitando o risco de
possiveis erros metodologicos e tendo resultados mais efetivos, é necessario que haja alguns critérios de incluséo e exclusdo a
serem seguidos.

Para confecgdo dessa revisdo, foi utilizado o descritor “Diabulimia”, termo incluido na Biblioteca Virtual da Saude
(BVS), no Medical Subject Headings (MeSH) e no DeCs (Descritores em Saude) nos idiomas inglés e portugués.

Os critérios de exclusdo utilizados nesta pesquisa foram: artigos duplicados, anais de revista, revisdes de literatura,

editoriais e artigos que ndo condiziam com o proposto tema.

3. Resultados e Discussao

De acordo com a metodologia supracitada, foram encontrados 206 resultados nas bases de dados analisadas. Desses,
apenas 2 artigos foram utilizados na producdo deste estudo, visto que as outras literaturas ndo se encaixavam nos critérios citados

anteriormente. Os artigos selecionados seréo expostos no Quadro 1 de acordo com a ordem de sua publicacédo

Quadro 1 — Artigos selecionados nas bases de dados.
AUTOR/ANO(Belhadjer et TITULO OBSERVACOES
al., 2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al.,
2020)(Belhadjer et al., 2020)

(Coleman & Caswell, 2020) Diabetes and eating disorders: | Estudo relata que, dentre 45 individuos com diagnéstico de
an exploration of ‘Diabulimia’ | DM1 e em uso indevido de insulina, 78% relatavam que o
principal motivo foi a perda de peso. Além disso, 87% dos
pacientes relataram estar cientes de suas consequéncias, e

mesmo assim optaram por prosseguir com tal prética.

(Ribeiro et al., 2021) A relacdo entre a mulher com Estudo busca analisar a relagdo das mulheres com DM1
diabetes e 0 seu corpo: o risco | realizando diabulimia com o seu corpo, objetivando
da diabulimia verificar como a pressdo social gera insatisfacdo com o

corpo e diminui¢do da autoestima.

Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

De acordo com a andlise bibliogréfica, a diabulimia € um transtorno alimentar caracterizado pela restricdo deliberada
do uso de insulina por pessoas com Diabetes Mellitus tipo 1 (DM1) (Coleman & Caswell, 2020; Ribeiro et al., 2021). A
diabulimia ainda ndo é considerada um diagnostico formal de doenca pelo Manual Diagnoéstico e Estatistico de Transtornos
Mentais - V (DSM-V) (Association, 2014), no entanto, por conta de sua crescente incidéncia na populagdo diabética jovem,
ganhou repercusséao entre a comunidade académica.

Os transtornos alimentares frequentemente estdo associados a baixa autoestima proveniente da preocupagao com 0 peso,

com a imagem corporal e aceitacdo tanto pessoal quanto da sociedade sobre o seu corpo (Ribeiro et al., 2021). No caso dos
4
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pacientes DM1 deve-se considerar que, por conta da deficiéncia de insulina, geralmente os pacientes perdem peso antes do
diagnéstico de diabetes, e ganham rapidamente quando comegam o tratamento com a administracdo da insulina, resultando em
uma rapida alteracdo corporal da forma e IMC, aumentando a baixa autoestima e, consequentemente, sintomas ansiosos e
depressivos (Coleman & Caswell, 2020).

Nessa perspectiva, considerando que os proprios pacientes sdo 0s responsaveis por administrar a insulina em seu corpo,
e que se recordam do inicio da doenga sem tratamento, em que possuiam um IMC mais baixo devido ao rapido catabolismo da
glicose e glicos(ria, 0 manuseio dessa medicagao se torna a principal forma de conseguir uma perda de peso rapida novamente,
visto que o corpo passa a metabolizar principalmente gorduras no lugar de carboidratos. Assim, a diabulimia torna-se uma
maneira facil e rapida de tentar se adequar ao padrdo corporal estabelecido pela sociedade (Coleman & Caswell, 2020).

De acordo com 0 DSM-V, os transtornos alimentares sdo mais prevalentes em pessoas do sexo feminino. Isso ocorre
especialmente por conta dos padrdes corporais pré-definidos pela sociedade, que fazem com que mulheres que ndo atendem a
essas expectativas sejam ridicularizadas (Association, 2014). Além disso, com o advento da internet e aumento das redes sociais
entre a comunidade, h4 hoje uma cultura em torno do corpo perfeito na populacdo mais jovem, fazendo com que préticas de
restricdo alimentar sejam ainda mais prevalentes (Ribeiro et al., 2021).

Em pesquisa realizada por Coleman;Caswell (2020), que incluia pacientes com idades entre 15 e 58 anos, 38% dos
pacientes relataram manipular a insulina com frequéncia, 27% manipulavam as vezes, 2% raramente, e 33% atualmente néo
mais. Quando questionados sobre o0 motivo pelo qual realizavam tal pratica, 78% dos pacientes afirmaram que a principal razéo
foi por conta da perda de peso, 18% porque odiavam a diabetes e queriam que seu corpo tivesse controle novamente sozinho dos
mecanismos de catabolismo da glicose, e 4% relataram que realizavam como forma de automutilacéo.

A manipulacdo do tratamento, com a diminui¢do das doses de insulina até sua restri¢do total € um processo que pode
trazer consequéncias bastante negativas ao paciente em longo prazo, visto que € uma substancia de fundamental importancia em
nosso organismo. Dentre algumas de suas consequéncias, podem-se citar quadros graves de cetoacidose diabética, desidratacéo,
néuseas, vomitos, complicacdes microvasculares precoces (como retinopatias, neuropatias e nefropatias), até o risco de morte
(Ribeiro et al., 2021).

Comparando-se os estudos realizados, observou-se que a maioria dos pacientes tinha conhecimento sobre a gravidade
da diabulimia e de suas possiveis consequéncias, no entanto, continuavam suas praticas por conta prépria (Coleman & Caswell,
2020; Ribeiro et al., 2021). Inclusive, em um dos estudos, 73% dos pacientes afirmaram ter recebido interven¢do hospitalar ou
psiquidtrica por conta do uso indevido da insulina, no entanto, uma parte deles relatou ainda continuar com essa pratica, mesmo
que acompanhado de sentimentos de culpa (Coleman & Caswell, 2020).

Tendo em vista tal problematica, no ano de 2017, o NICE (Instituto Nacional de Exceléncia em Salde e Cuidados)
incluiu nas diretrizes para reconhecimento e tratamento de transtornos alimentares uma secéo sobre diabetes, orientando sobre
como tratar pacientes que restringem a insulina e sobre a importancia do apoio psicoldgico aqueles que apresentavam distirbios
alimentares (UK, 2017).

Por ser restrita a pacientes com diagndstico de Diabetes Melittus tipo 1, a diabulimia é um transtorno alimentar pouco
descrito e estudado no meio académico. No entanto, por meio das literaturas analisadas foi possivel perceber que essa préatica
pode provocar diversas complicagBes no paciente a longo prazo, podendo inclusive reduzir a expectativa de vida, por envolver
0 metabolismo da glicose, visto que essa € uma substancia essencial ao funcionamento de todas as células do organismo. Sendo
assim, é de fundamental importdncia que os pacientes com DM1 tenham acompanhamento continuo e efetivo com
endocrinologistas, psicélogos, educadores fisicos e nutricionistas visando um apoio multidisciplinar, em especial considerando

que a diabetes é uma doenca que envolve um controle emocional e alimentar & longo prazo.
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4, Concluséao

Ratifica-se, portanto, que a diabulimia, sendo um transtorno alimentar, pode causar complicacfes a longo prazo, como
fraqueza e fadiga, alteragdes renais, neuropatia, perda progressiva da visdo, diarreia cronica, doencas renais e do figado.

A principal sintomatologia relacionada as complicacdes da diabulimia, através da pesquisa sistematica do presente
trabalho, foi a perda de peso e cetoacidose diabética. Ademais, entre os principais fatores que fazem o paciente com diabetes
realizar tal pratica alimentar pode ser citado a insatisfacdo com o corpo, diminuicdo da autoestima e rigidez de controle glicémico.

Recomenda-se que os estudos apresentados possam suscitar futuros trabalhos a serem realizados conforme tenham
novas pesquisas sobre a dieta da insulina, de forma que tais trabalhos abordem a relacéo entre diabulimia e outros transtornos
psiquiatricos em pacientes com diagnostico de diabetes, além de consequéncias da interferéncia da imagem corporal, incentivada
pelas midias sociais, em individuos que possuem esse diagndstico.
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