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Resumo
O Diabetes Mellitus tipo 2 ¢ caracterizado pela elevacao da glicose no sangue pela agdo da
insulina estar dificultada, caracterizando um quadro de resisténcia a insulina, cuja causa pode
se dar pelo aumento de peso e obesidade. Pacientes diabéticos podem ter um aumento na
oxidagdo em diferentes estruturas do organismo, porém para evitar essa situacao, recomenda-
se a ingestao de fontes de vitamina C, uma vez que ela ndo ¢ produzida pelo organismo.
Mediante esses apontamentos, o presente estudo visa levantar e analisar pesquisas que
estudaram a relagdo entre a suplementacdo de vitamina C, também conhecida como acido
ascorbico administrada em pacientes com diabetes tipo 2. Para tanto, adotou-se a metodologia
de revisdo bibliografica em que diferentes fontes foram consultadas e, a partir delas, houve a
selecdo de trabalhos para compor o presente texto. Nas andlises, observaram-se dados
relacionados a publico alvo, dosagem, tempo, aspectos positivos e limitantes de cada
pesquisa. Como resultado dos experimentos hd ponderacdes da administragcdo da vitamina C,
apresentando efeitos como antioxidantes e marcadores de peroxidagao lipidica; na redugao da
glicose no sangue e na melhora da hemoglobina glicosilada; efeito sobre o estresse oxidativo
do musculo esquelético e a sensibilidade a insulina; na inflamagdo e nos marcadores
metabolicos em adultos obesos hipertensos e na reducdo da pressao arterial e a rigidez arterial.

Assim, concluiu-se que ¢ possivel suplementar pacientes diabéticos tipo 2 com vitamina C e
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isso associado a uma alimentagdo saudavel trara diferentes aspectos positivos na qualidade de
vida dos sujeitos.
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Abstract
Type 2 diabetes mellitus consists of an array of dysfunctions characterized by hyperglycemia
and resulting from the combination of resistance to insulin action, inadequate insulin
secretion, and excessive or inappropriate glucagon secretion, which can be caused by
increased weight and obesity. Diabetic patients may have an increase in oxidation in different
parts of the body and structures, to avoid it, the recommendation is a ingestion of sources of
vitamin C, since it is not produced by the body. The aim of this study was to investigate the
relationship between vitamin C supplementation, also known as ascorbic acid administered in
patients with type 2 diabetes. To complete the following study, the literature review
methodology was applied and pieces from different selected sources of works were used to
compose the present text. In these analyzes, data related to the target public, dosage, time,
positive and limiting aspects of each research were observed. As a result of the experiments
there are weights of administration of vitamin C, presenting effects as antioxidants and
markers of lipid peroxidation; reducing blood glucose and improving glycosylated
hemoglobin; effect on oxidative stress of skeletal muscle and insulin sensitivity; inflammation
and metabolic markers in obese hypertensive adults and in the reduction of blood pressure and
arterial stiffness. It was concluded that it is possible to treat type 2 diabetic patients with
vitamin C supplementation and that associated with a healthy diet will bring different positive
aspects to the subjects' quality of life.
Key words: Diabetes Mellitus, Vitamin C, Ascorbic Acid, Supplementation.

Introducio

O Diabetes Mellitus (DM) ¢ definido como a elevacdo da glicose no sangue
(hiperglicemia). A sua causa pode ser devido a defeitos na secre¢do ou na acdo do hormoénio
chamado insulina, cuja producdo ocorre nas células beta pancreaticas (DIRETRIZES DA
SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2015-2016). A Organizacdo Mundial de
Satde (OMS) define o DM como uma sindrome de etiologia multipla, caracterizada pela
alteracdo no metabolismo dos carboidratos, lipideos e proteinas e decorrente da falta de
insulina e/ou incapacidade da insulina exercer adequadamente suas agdes (MIRANZI et al.,

2008).



Segundo a DIRETRIZ DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES de 2015-2016,
o DM 1, resulta da destruicdo de células beta pancredticas com consequente deficiéncia de
insulina. Em grande parte dos casos, a destruicio de células beta ¢ mediada por
autoimunidade, no entanto, existem casos em que nao ha evidéncias de processo autoimune.

Jano DM 2, a insulina é produzida pelas células beta pancreaticas, porém, sua agdo esta
dificultada, caracterizando um quadro de resisténcia insulinica, ocorrendo um aumento da
producao de insulina para tentar manter a glicose em niveis normais. Quando isso ndo ¢ mais
possivel, surge o DM 2. A instalagdo do quadro ¢ mais lenta e os sintomas - sede, aumento da
diurese, dores nas pernas, alteracdes visuais e outros - podem demorar varios anos até se
apresentarem e, se ndo tratada a tempo, pode evoluir para um quadro grave de coma
(GUIMARAES; TAKAYANAGUI, 2002).

Individuos diabéticos produzem grande quantidade de radicais livres (MONTONEN,
2004). O termo radical livre é usado quando uma espécie quimica, que pode ser um atomo
como o hidrogénio ou o cloro, um metal de transi¢do ou uma molécula, possui um elétron ndo
pareado no seu ultimo orbital (BOVERIS, 1998). O elétron ndo pareado neste orbital confere
alta reatividade, fazendo com que o mesmo adquira um segundo elétron para este orbital.
Assim, tais espécies altamente reativas e, por isso, também denominadas espécies reativas de
oxigénio (EROS) possuem potencial de oxidar moléculas bioldgicas, incluindo proteinas,
lipidios e DNA (MAXWELL, 1995).

As EROS ocorrem naturalmente em grande parte das células eucaridticas devido ao
metabolismo energético dependente do uso de oxigénio (MATSUBARA; FERREIRA, 1997),
com a finalidade de formagdo de compostos fosfatados de alta energia. (MATTOS, et al.,
2002). Deste modo, em condigdes normais nos organismos existe um equilibrio entre as
EROS e as defesas antioxidantes, que atuam combatendo a producdo excessiva de tais
espécies. Contudo, em situagdes onde ocorre o aumento na produgdo de EROS ou a
diminui¢do das defesas antioxidantes pode ocorrer um quadro denominado de EO (estresse
oxidativo), que esta relacionado com a etiologia ou progressao de uma variedade de doengas
(HALLIWELL; GUTTERIDGE, 1999).

O EO ¢ responsavel por inflamagdo sistémica, disfuncdo endotelial, diminuicdo da
secrecdo das células-B e comprometimento da utilizagdo de glicose nos tecidos periféricos,
fendmenos estes que aceleram o desenvolvimento e progressao da DM tipo 2. Assim sendo,
antioxidantes como as vitaminas C sdo assumidos como ideais para reverter o EO e suas

consequéncias (MEYDANI; AZZI, 2009).



A vitamina C pertence ao grupo das vitaminas hidrossoliveis, a mesma ndo se
armazena no corpo, sendo, portanto, eliminada em pequenas quantidades através da urina. Por
1ss0, € importante a sua administragdo diaria, pois as suas reservas esgotam mais rapidamente
do que as das outras vitaminas (lipossoluveis) (VANNUCCHI, et al., 1994). Esta vitamina
atua como um doador de elétrons para oito enzimas humanas, além de neutralizar radicais
livres. Ela possui semelhanca estrutural com a glicose, podendo substitui-la em muitas
reagdes quimicas e também impedindo a glicosilagao ndo-enzimatica de proteinas (ELLULU,
et al., 2015). A mesma tem papel vital na prote¢ao ao dano oxidativo, pois neutraliza reagdes
potencialmente prejudiciais nas partes aquosas do corpo, tais como no sangue, ¢ também
ajuda a proteger a oxidacao da lipoproteina LDL pelos radicais livres (CHOI, et al., 2008).

A vitamina C pode fazer a prote¢do das células beta pancreaticas contra os radicais
livres e também a protegdo de tecidos periféricos, melhorando assim a secre¢ao da insulina e
sua agdo, isso ¢ o que demonstra o estudo in vitro de Liu et al. (2006). Além disso, foi
observado que o consumo de alimentos fonte de vitamina C é capaz de reduzir os riscos de
desenvolvimento de DM, demonstrando que a atuagdo dos antioxidantes originarios da
alimenta¢do pode ter um efeito sinérgico (REIS, et al., 2008).

Assim, a vitamina C foi identificada como uma das principais vitaminas que auxiliam
no DM depois que estudos comprovaram que pacientes que possuiam niveis plasmaticos mais
altos de tal vitamina apresentavam menor risco de desenvolver DM em comparagdo aos que
tinham niveis plasmaticos menores (KOVAVIC; SOMANATHAN, 2009).

Diante dos apontamentos acima mencionados, esta pesquisa justifica-se como um
importante meio de organizar e explanar a relacao direta entre vitamina C € o DM 2. Assim,
este estudo teve por objetivo verificar, por meio de revisdo sistemadtica da literatura, os efeitos

da suplementacdo de vitamina C em individuos com DM 2.

Material e métodos
Este estudo foi realizado por meio de pesquisa bibliografica descritiva na literatura. A
inclusdo dos estudos ocorreu mediante sua relagdo com o tema - efeitos da suplementacdo da
vitamina C em diabéticos tipo 2.
Para o desenvolvimento da pesquisa, foi realizado um levantamento que contemplou
algumas bases de dados bibliograficos: PUBMED, SCIENCE DIRECT, SCOPUS ¢ WEB OF
SCIENCE. Os termos usados para realizar as pesquisas nas diferentes bases de dados foram

os seguintes: "vitamin C/ascorbic acid supplementation" and "Diabetes Mellitus".



Incluiram-se nesta pesquisa: a) estudos do tipo experimentagdo em seres humanos; b)
individuos com diagnostico de DM 2; c) suplementagdo de vitamina C somente via capsulas;
d) faixa etaria adulta/idoso; e) género masculino e feminino; f) uso obrigatorio de
hipoglicemiantes orais e/ou insulina para controle do DM tipo 2. Excluiram-se desta pesquisa:
a) artigos de revisdo da literatura; b) estudos com suplementagdo de vitamina C em associagao
com outras vitaminas ou micronutrientes; c¢) outras formas de suplementacdo de vitamina C
que nao via capsulas; d) estudos em animais de experimentagao.

Para a coleta de dados, algumas etapas foram necessarias: inicialmente ocorreu a leitura
dos titulos e resumos dos artigos encontrados a partir dos termos ja mencionados e, na
sequéncia, a selecdo das obras, mediante leitura na integra.

No decorrer da selecdo dos artigos, baseado nos critérios pré-determinados, organizou-
se os trabalhos encontrados e selecionados, os quais foram dispostos em um quadro (Quadro
1). Para tanto, houve relagdo em decorréncia da base de dados bibliografica, titulo, resumo e
trabalho completo, chegando ao numero final de 5 estudos analisados. Destacaram-se, nesse
processo, informagdes pertinentes e critérios especificos de cada trabalho como faixa etaria,

dose e tempo de suplementacao.

Resultados
As buscas realizadas nas bases de dados resultaram em 107 artigos, no entanto foram
analisados, a partir dos resultados encontrados e da selecdo, um total de 5 trabalhos, os quais
envolviam a suplementacdo de vitamina C em pacientes identificados com DM 2. Na base de
dados bibliograficos PubMed, foi identificado o maior nimero de artigos, 75 (70%) de todos
os encontrados, de onde também partiu o maior nimero de artigos utilizados, ou seja, 03

(60%) dos artigos selecionados para a utiliza¢do na presente revisdo (Quadro 1).

Quadro 1. Resultados da busca nas bases de dados e selecao de artigos pertinentes.

Base de dados Titulos Resumos Artigos

Total Aceitos | Total Aceitos | Total Aceitos
Science Direct 25 5 3 3 1 1
PubMed 75 32 6 6 6 3
Scopus 0 0 0 0 0 0
Web of Science 7 5 3 3 1 1
Total 107 42 11 11 8 5




Um total de 102 trabalhos encontrados foram excluidos da pesquisa, apds leitura de
titulos, resumos e artigos completos. Os artigos excluidos nao atendiam a todos os critérios de
inclusdo e portanto foram excluidos devido a: investigacdes referentes a pesquisas com DM 1;
auséncia de suplementacdo com vitamina C e sim andlise da alimentacdo; suplementa¢cdo nao
somente com vitamina C e, pesquisas realizadas em animais de experimentacdo. O esquema
(figura 1) abaixo ilustra as etapas de exclusao e inclusdao dos estudos na pesquisa € o quadro 2

apresenta o total de artigos selecionados.

| 107 artigos encontrados |

65 artigos excluidos por nao
apresentarem as  palavras-
chaves para esta revisdao, nem
mesmo no titulo.

\
42 artigos selecionados
pelo titulo

30 artigos excluidos pelo
resumo, por ndo apresentarem
os critérios de selegdo: por ndo
ser suplementacdo em seres
humanos; por ser revisdo
bibliografica; por os pacientes
ndo serem diabéticos do tipo 2;
por que a suplementacdo nao
ser somente com vitamina C.

A\
11 selecionados  pelo
resumo

4 artigos excluidos pela leitura
complementar: 2 por ndo ser
suplementacdo e sim analise da
alimentagdo; 2  por  ser
suplementagdo em ratos.

8 artigos selecionados pela
leitura ~ completa, mas
somente 5 foram utilizados
para a revisdo.

Depois da leitura
complementar, excluiram-se 3
— por serem iguais, somente de
banco de dados diferentes.

Figura 1. Esquema das etapas de inclusdo e exclusao dos estudos.



Quadro 2. Artigos selecionados para pesquisa, conforme autor, ano e titulo do artigo.

Autor e ano

Titulo do artigo

Tessier, et al. (2009)

Effects of vitamin C supplementation on antioxidants and
lipid peroxidation markers in elderly subjects with type 2

diabetes

Dakhale, et al. (2011)

Supplementation of Vitamin C Reduces Blood Glucose
and Improves Glycosylated Hemoglobin in Type 2
Diabetes Mellitus: A Randomized, Double-Blind Study

Mason, et al. (2016)

Ascorbic acid supplementation improvess keletal muscle
oxidative stressand insulin sensitivity in people with type

2 diabetes:Findings of a randomized controlled study

Ellulu, et al. (2017)

Effect of vitamin C on inflammation and metabolic
markers in hypertensive and/or diabetic obese adults: a

randomized controlled trial

Mullan, et al. (2017)

Ascorbic Acid Reduces Blood Pressure and Arterial

Stiffness in Type 2 Diabetes

A populagao envolvida nos artigos incluiu o publico na faixa etaria adulta/idosa e que

apresentava DM tipo 2. Tendo como publico-alvo individuos do sexo feminino e masculino,

sendo que os formatos dos grupos eram variados, por exemplo, adultos na faixa etéria de 35 a

70 anos. Em relacdo ao total de individuos selecionados para participarem dos estudos houve

variacdo, sendo que os estudos envolvem o nimero que oscila de 36 a 70 pacientes que se

deslocavam aos centros de pesquisa, desse modo, os estudos contemplam diferentes regides

do mundo: Quebec - Canada, Gaza - Palestina, Melbourne — Australia, Belfast — Irlanda do

Norte e Nagpur — India.

Quanto ao tempo de suplementacdo, os estudos sdo diversificados: 4 semanas (1

estudo); 8 semanas (1 estudo); 12 semanas (2 estudos); 1 ano (um estudo).




Tempo de suplementa¢io/niimero de estudos

1 més 2 meses 3 meses 12 meses

Figura 2. Tempo de suplementagdo com vitamina C utilizado nos estudos.

Os principais parametros avaliados como resultados nestes estudos foram as dosagens
de vitamina C seguido de parametros envolvendo glicemia de jejum e hemoglobina
glicosilada, sintomas e complicagdes do DM, alteragcdes em dados antropométricos, consumo
alimentar e relagdo com o sistema muscular.

Quanto a administragdo de vitamina C a mesma ocorreu sob capsulas via oral de 500mg
duas vez ao dia (3 estudos); 500mg uma vezes ao dia (1 estudo); e, por fim, em um mesmo

foram ofertados 500mg e 1000mg para pacientes distintos com DM 2 (1 estudo).

Doses (mg) / vezes ao dia

Figura 3. Dose de suplementacdo com vitamina C utilizada nos estudos.



Foram avaliados 5 trabalhos que evidenciaram diferentes resultados, mas todos com
relacdo direta da vitamina C em pacientes adultos ou idosos diagnosticados com DM 2, os

quais estao abordados a seguir:

Efeito da suplementacdo da vitamina C em relagdo a sensibilidade a insulina e a sua acdo
Um estudo mostra a acdo da vitamina C no aumento a sensibilidade a insulina para
Mason e colaboradores (2016). Em estudo cruzado duplo-cego e controlado por placebo,
realizado em pessoas com DM 2 durante 12 meses, onde os participantes ingeriram uma
capsula contendo 500 mg de vitamina C duas vezes por dia, demonstrou que a suplementacao
fez com que aumentasse a sensibilidade a insulina periférica. Além disso, 0 mesmo estudo

relaciona o aumento a sensibilidade a insulina com a a¢do antioxidante.

Efeito da suplementacdo da vitamina C sobre a glicemia

Dois estudos avaliaram a relacdo da suplementagcdo da vitamina C sobre a glicemia,
conforme disposto no quadro 4.

Dakhale, et al. (2011) pesquisaram setenta pacientes com DM 2 durante 12 semanas. A
dose de vitamina C foi de 500mg, duas vezes ao dia, sendo que foi mantido o padrao habitual
de alimentagdo, com restrigdo as fontes de vitamina C. Os resultados revelaram efeitos
positivos tendo em vista que ocorreu a diminuicao significativa na glicemia de jejum, o que
ainda ndo se sabe ¢ o exato mecanismo pelo qual isso ocorre, mas a o fato desta vitamina doar
um elétron e neutralizar os radicais livres pode estar relacionada. No estudo de Ellulu e
colaboradores, (2017) a suplementagdo de 500mg de vitamina C também descreve efeitos

positivos quando relacionados com a glicemia.

Quadro 4. Efeito da suplementacdo da vitamina C sobre a glicemia

Autores Efeito positivo ou negativo
Dakhale et al., (2011) Efeito positivo sobre a glicemia
Ellulu et al., (2017) Efeito positivo sobre a glicemia

Efeito da suplementacdo da vitamina C sobre a concentragdo da mesma no plasma

Quatro estudos foram avaliados quanto a suplementacdo de vitamina C e a sua
concentragdo no plasma, conforme pode ser observado no quadro 5.

Tessier e colaboradores (2009) tinham por objetivo avaliar os efeitos da administragao

de duas doses de vitamina C, de 500mg e 1000g/dia, versus placebo, durante 12 meses, em



pacientes idosos com DM 2. Verificaram que com uma concentragdo de 1000mg por dia os
niveis de vitamina C aumentaram no plasma, diminuindo assim a quantidade de radicais
livres. Além disso, Dakhale et al. (2011) comprovaram que aumento dos niveis de vitamina C
no plasma e com este aumento diminuiram riscos de doengas cardiovasculares para
diabéticos.

Para Mason e colaboradores (2016) aumentou as concentra¢des de vitamina C no
plasma e seu principal transportador celular, podendo ocorrer uma menor resisténcia a
insulina e suas complicagdes, tais como ganho de peso, obesidade e triglicérides elevados.

Mullan e colaboradores (2017), apos 4 semanas de suplementagdo com dose didria de
500mg de vitamina C, comprovaram através de exames o aumento na concentragdo da mesma

substancia no plasma, o que nao difere dos demais estudos.

Quadro 5. Efeito da suplementagdo da vitamina C na concentragdo da mesma no plasma

80% resultados positivos

- Tessier, et al. (2009) - Dakhale, et al. (2011)
- Mason, et al. (2016) - Mullan, et al. (2017)

Efeito da suplementagdo de vitamina C sobre o a reciclagem da vitamina E na lipoproteina
de baixa densidade

Uma investigagdo foi realizada por Tessier, et al. (2009) para avaliar os niveis de
vitamina E nas lipoproteinas de baixa densidade (LDL). Os resultados apontaram que a
vitamina C teve um efeito sobre o conteudo celular de antioxidantes e sobre o teor de
vitamina E na LDL, pois como pode ser observado a reciclagem da vitamina E depende da
vitamina C. As vantagens desta suplementacdo neste caso sdo a inibi¢ao efetiva do ataque por

radicais livres na fase aquosa e a efetiva reparacao de antioxidantes lipofilicos.

Efeito da suplementacao de vitamina C na reducdo da hemoglobina glicosilada

Um estudo demostrou a acdo da suplementacdo da vitamina C na reducdo da
hemoglobina glicosilada (HbAIc), pois a vitamina C com o seu poder antioxidante faz com
que para redugdo da glicagdo da hemoglobina, e aumente o nivel de acido ascorbico no
plasma apds suplementagdo de vitamina C juntamente com metformina em pacientes de DM

tipo 2 (DAKHALE, et al., 2011).



Efeito da suplementacdo da vitamina C sobre o estresse oxidativo

Mason e colaboradores (2016) investigaram os efeitos da suplementagdo oral de
vitamina C para analisar os marcadores de estresse oxidativo em pessoas com DM 2. A
suplementagdo de vitamina C diminuiu os niveis de estresse oxidativo no musculo durante a

hiperinsulinemia, pois a vitamina C diminui o ataque dos radicais livres.

Efeito da suplementacdo da vitamina C nos marcadores inflamatorios

Um estudo avaliou o efeito da suplementagdo de vitamina C quanto aos marcadores
inflamatorios, sendo demonstrado 100% de efetividade.

O estudo de Ellulu e colaboradores (2017) teve por objetivo identificar o efeito da
vitamina C na redug@o dos niveis de marcadores inflamatdrios em adultos obesos hipertensos
e/ou diabéticos. Para tanto, foi organizado um total de 33 pacientes em um grupo controle e
31 pacientes em um grupo experimental, que foi tratado com 500mg de vitamina C duas vezes
ao dia. Os resultados demonstraram que a vitamina C (500mg duas vezes ao dia) apresentou
efeitos potenciais no alivio do estado inflamatorio, reduzindo a proteina C reativa de alta

sensibilidade, marcador inflamatoério em pacientes obesos hipertensos e diabéticos.

Efeito da suplementacgdo da vitamina C na reducdo da pressao arterial e a rigidez arterial
A pesquisa de Mullan e colaboradores (2017) avaliou 30 pacientes, de 45 a 70 anos de
idade, com o objetivo de investigar a hipotese de que a suplementagdo cronica com acido
ascorbico oral poderia auxiliar na redugdo da rigidez arterial sistémica em pacientes com DM
tipo 2. Os resultados foram positivos, uma vez que ap6és 4 semanas recebendo 500mg de
vitamina C diariamente, os pacientes apresentaram diminui¢ao da pressao arterial, redugdo da
rigidez arterial sistémica e aumento da conformidade aodrtica. Como o controle rigoroso da
pressdo arterial reduz o risco cardiovascular no DM, a suplementagdo de vitamina C pode ser

potencialmente uma terapia adjuvante util e barata.

Comparacgdo do tempo de suplementacdo e da dose de suplementacdo de vitamina C

No quadro 6 pode ser observada uma sintese das informagdes referentes aos cinco
estudos avaliados.

Com relagdao a dose de suplementacdo de vitamina C pdde ser observado que nao

diferiu de um estudo para o outro, somente com o tempo de distribui¢ao diferente.



Quadro 6. Comparagdo de tempo de suplementagao e dose de suplementagao de vitamina C

Autor Dose (mg) | Tempo Resultados
em dias
Tessier, et al. (2009) | 500 —| 365 - A vitamina C teve um efeito sobre o
1000 mg contetdo celular de antioxidantes e sobre o
teor de vitamina E presente na LDL em
pacientes idosos com DM 2.
- Como efeito negativo tais mudancas ndo
foram suficientes para diminuir a
suscetibilidade da LDL a oxidagao.
Dakhale, et al.| 500mg 84 - Diminui¢do significativa na glicemia de
(2011) jejum;
- Diminuigdo da glicose no sangue;
- Diminui¢do da hemoglobina glicosilada;
- Aumento no nivel de 4cido ascoérbico no
plasma.
Mason, et al. (2016) 500 mg 56 - Aumento significativo da sensibilidade
periférica a insulina periférica;
- Aumento nas concentragdes de vitamina C
no musculo esquelético e seu principal
transportador celular;
- Diminuicdo nos niveis de estresse
oxidativo no  musculo durante a
hiperinsulinemia.
Ellulu, et al. (2017) 500 mg 28 - Efeitos potenciais no alivio do estado
inflamatorio.
Mullan, et al. (2017) 500 mg 84 - Houve diminui¢do da pressao arterial;

- Reducao da rigidez arterial sistémica;

- Aumento da conformidade aoértica.




Discussao

Por intermédio da presente revisdo bibliografica, foi possivel observar varios dados
referentes a suplementagcdo de vitamina C em pacientes com DM tipo 2, considerando as
doses, o periodo de suplementagdo e os principais resultados encontrados nessas investigagao.
Contudo, apesar de uma ampla busca por trabalhos publicados em bases conhecidas, foram
poucas as pesquisas que apresentaram-se de acordo com os pardmetros de inclusdo
estabelecidos, pois, dos 107 trabalhos encontrados, somente 5 artigos foram utilizados. Em
todos os artigos analisados os pacientes foram organizados de modo aleatério e
contemplavam adultos e idosos do sexo feminino e masculino. As doses de suplementacao
ndo mostraram grande variagdo, havendo uma prevaléncia maior de estudos onde foram
utilizados 500mg por dia de vitamina C — divididos em duas doses diarias.

Como podde ser observado com base nos dados elencados anteriormente, a
suplementagdo de vitamina C influenciou em diferentes 6rgaos ou tecidos do organismo de
sujeitos com DM tipo 2, e, apesar de existirem limitagdes por parte dos estudos, verificou-se
indicios de que esta suplementa¢do ¢ importante para tais sujeitos. Assim, a vitamina C
quando suplementada demonstra interacdo cooperativa na inibi¢ao da peroxidagdo lipidica e
na protec¢ao contra danos oxidativos ao DNA, uma vez que foi capaz de reciclar a vitamina E
presente no LDL, aumentando assim a quantidade de antioxidantes no organismo. A acdo de
determinado antioxidante pode variar de acordo com o compartimento celular ou tecido no
qual atua. A vitamina C em solu¢do aquosa possui uma facilidade para ser oxidada, sendo
considerada um 6Otimo antioxidante, protegendo desta forma outras espécies quimicas de se
oxidarem, em razao do seu proprio sacrificio (HUANG, et al., 2002).

Para ELLULU (2015) a vitamina C tem capacidade de transformag¢do funcionado como
um sistema oxidorredutor (anti-oxidante) capaz de transportar hidrogénio nos processos de
respiracdo, no nivel celular. A vitamina C ¢ uma substancia essencial no metabolismo das
células vivas, com inumeras propriedades fisiologicas, apresentando-se majoritariamente sob
duas formas, a reduzida e a oxidada (acido deidroascorbico); ambas sdo igualmente ativas,
porém a forma oxidada esta muito menos difundida nas substancias naturais (PIRES, 2008).

Outro ponto de destaque ¢ com relagdo aos resultados de Dakhale e colaboradores
(2011) em que apontaram a reducdo da glicose no sangue apos o tratamento com vitamina C.
A concentragdo sérica elevada de glicose por um longo periodo de tempo acaba por lesionar
0s Vvasos sanguineos, nervos e outras estruturas internas além de varios outros problemas. Ha
o acimulo de substancias derivadas da glicose em vasos de pequeno calibre, provocando

obstrugdo e ruptura dos mesmos, e, dessa forma ¢ cada vez menor o fluxo sanguineo,



especialmente para a pele e os nervos. Em pacientes diabéticos, a produ¢do de 6xido nitrico
estd comprometida, sendo essa substancia produzida pelo endotélio e responsavel pela agdo
vasodilatadora, além de restringir a proliferagdo das células musculares lisas e inibir a adesao
plaquetaria. Por esse comprometimento ha o surgimento e progressdao da aterosclerose em
pacientes diabéticos (KIKKAWA, 2000; AZEVEDO; VICTOR; OLIVEIRA, 2010). Deste
modo, a suplementacio com vitamina C auxiliaria na reducdo da hiperglicemia e,
consequentemente, no retardo do processo aterosclerotico. J& MEYDANI;, AZZI, (2009)
destaca que comprometimento da utilizagdo de glicose nos tecidos periféricos ¢ provocado
pelo EO. Assim sendo, antioxidantes como as vitaminas C sdo assumidos como ideais para
reverter o EO e suas consequéncias.

Ainda podem ser observados nos estudos de Tessier e colaboradores (2009) os niveis
mais altos de vitamina C no plasma dos pacientes com DM tipo 2. A partir de estudos de
Kovavic e Somanhathan (2009) sobre a relagdo entre o DM tipo I, os niveis sanguineos de
vitamina C foi possivel verificar que a probabilidade de desenvolver diabetes foi menor nos
individuos que tinham niveis mais elevados de vitamina C no plasma, em comparagdo com
aqueles que tinham niveis mais baixos dessa vitamina, portanto, foi incluida entre as

principais vitaminas para os diabéticos.

Consideracoes finais

Nesta revisdo foi possivel observar que a vitamina C ¢ fundamental para o
funcionamento do metabolismo do corpo agindo como antioxidante, além disso, a sua
absor¢do celular ¢ promovida pela insulina e inibida pela hiperglicemia, assim, diabéticos
estdo em maior risco de deficiéncia dessa vitamina. Contudo, o ser humano nio a produz,
necessitando de fontes externas, principalmente, frutas citricas, ou por meio de
suplementagao.

Desse modo, os trabalhos utilizados para esta revisdo bibliografica apresentaram a
relagdo entre vitamina C e DM 2. Os dados encontrados nas pesquisas tiveram como
participantes, pacientes adultos e idosos de ambos os sexos (feminino e masculino) que
receberam doses pouco variadas de suplementacdo (500mg a 1g) administradas uma ou duas
vezes ao dia. O que mudou consideravelmente foi o tempo de exposi¢cdo, em que o menor foi
de um més e o maior de um ano.

Por fim, os estudos afirmam que os resultados podem ser diferentes do esperado caso
acontegam alteragdes referentes a dose e tempo de suplementagdo com a vitamina C e

também ao serem consideradas diferenca individuais por parte dos pacientes. Contudo, estes



resultados sdo relevantes por apresentarem indicios de que ¢ possivel associar o tratamento
convencional para DM tipo 2 ao tratamento com vitamina C a um custo menor do que
somente via medicamentos convencionais, que quando somados a uma alimentagao adequada,

sejam capazes de proporcionar melhor qualidade de vida a esses sujeitos.
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