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Episódio 53: Não Espere pelo Alerta 

 

Josh Casey: Olá, eu sou Josh Casey. Bem-vindos ao QuidelOrtho Science Bytes, sua fonte confiável de 
insights e inovação em diagnósticos. A diabetes é um desafio global de saúde. Afeta mais de 400 milhões 
de pessoas no mundo, muitas das quais nem sabem que têm a doença. Isso porque, muitas vezes, o 
diagnóstico só ocorre depois que complicações sérias — como doenças cardíacas ou danos renais — já 
se desenvolveram, momento em que danos irreversíveis já podem ter ocorrido. Por isso, a detecção 
precoce da diabetes é especialmente importante. Oferece aos pacientes a oportunidade de assumir o 
controle da própria saúde antes que ocorram danos irreversíveis. E, para profissionais de saúde e 
laboratórios, o diagnóstico antecipado é uma ferramenta poderosa que fortalece o cuidado preventivo, 
melhora desfechos e ajuda a reduzir custos de longo prazo. Em um sistema onde eficiência e precisão 
são mais importantes do que nunca, detectar cedo não é apenas benéfico — é essencial. Hoje, estamos 
conversando com a Dra. Qian Ding, médica e PhD, uma cientista renomada com uma combinação única 
de expertise em medicina clínica e laboratorial. A Dra. Ding traz ampla experiência em laboratórios 
hospitalares e diagnóstico in vitro, com profundo domínio de sistemas de informação em saúde e análise 
de dados. Com formação abrangente em microbiologia, imunologia, genética molecular e business 
intelligence em saúde, a Dra. Ding também é uma pesquisadora consolidada, com diversas publicações 
em revistas científicas de prestígio e revisão por pares. Ela é reconhecida como uma líder na interseção 
entre ciência, tecnologia e saúde. Bem-vinda, Qian. Obrigado por estar conosco. 

Qian Ding: Obrigada pelo convite, Josh, e pela introdução. Estou muito feliz em estar aqui e ansiosa 
nossa conversa. 

Josh Casey: Ótimo, então vamos começar com a nossa primeira pergunta: Por que a detecção precoce da 
diabetes é considerada uma prioridade clínica? 

Qian Ding: A detecção precoce é uma prioridade clínica porque a diabetes frequentemente se 
desenvolve silenciosamente. Muitas pessoas vivem com níveis elevados de açúcar no sangue durante 
anos sem sintomas óbvios. Quando é diagnosticado, complicações como doenças cardiovasculares, 
doença renal ou danos nos nervos podem já ter começado. Identificar a diabetes precocemente permite 
que os médicos intervenham antes que ocorram danos irreversíveis e oferece aos pacientes a 
oportunidade de fazer mudanças no estilo de vida, abordar fatores de risco metabólico, deficiências e 
prevenir a progressão de pré-diabetes para diabetes. 

Josh Casey: Então, como a detecção precoce influencia a trajetória de progressão da doença? 

Qian Ding: A detecção precoce muda a trajetória da diabetes ao transformar o cuidado de reativo para 
proativo. Quando identificamos alterações metabólicas cedo — por meio da glicemia de jejum, HbA1c 
ou outros biomarcadores — os profissionais de saúde podem personalizar planos de cuidado para 
restaurar o equilíbrio e manter a sensibilidade à insulina. Para os pacientes, isso significa mais anos de 
metabolismo saudável e menos complicações no futuro. Para os clínicos, cria a oportunidade de 
acompanhar tendências, identificar novas intervenções e evitar a progressão para dependência de 



 

insulina ou danos a órgãos. Em resumo, detectar cedo — realizar testes precoces — não apenas 
identifica a diabetes mais rapidamente. Isso ajuda a reescrever a história de saúde a longo prazo do 
paciente. 

Josh Casey: Todos esses parecem benefícios enormes, mas quais seriam algumas das limitações dos 
critérios diagnósticos tradicionais? 

Qian Ding: Critérios diagnósticos tradicionais, como glicemia de jejum, TOTG e HbA1c, têm sido 
essenciais na definição da diabetes, mas contam apenas parte da história. Eles nos dão um retrato de um 
momento específico, e não uma visão completa do metabolismo do paciente. Tanto a glicose quanto a 
HbA1c podem variar devido a fatores como estresse, doenças ou alterações na renovação das hemácias. 
Por isso, um único resultado pode não representar totalmente o risco de longo prazo de uma pessoa. 
Outra limitação é o momento do diagnóstico: esses marcadores geralmente identificam a diabetes após 
grandes alterações metabólicas já terem ocorrido — quando a resistência à insulina e o declínio das 
células beta já estão bem avançados. Nesse ponto, já perdemos a oportunidade de intervir 
precocemente. 

Josh Casey: Muito interessante. Existem biomarcadores emergentes sendo estudados para detecção 
mais precoce? 

Qian Ding: Sim. Há um interesse crescente no peptídeo C e na proinsulina como indicadores da 
produção de insulina; na adiponectina como marcador de sensibilidade à insulina; e em marcadores 
inflamatórios, como PCR e interleucinas. Eles não substituem os critérios diagnósticos tradicionais, mas 
oferecem uma visão mais abrangente da saúde metabólica, muitas vezes revelando alterações sutis 
muito antes de os níveis de glicose se tornarem detectáveis. 

Josh Casey: Certo, agora considerando o papel do laboratório clínico, qual é o papel do diagnóstico 
laboratorial no cuidado da diabetes hoje? 

Qian Ding: Eles são realmente a espinha dorsal do cuidado em diabetes. Os laboratórios fornecem dados 
objetivos e quantitativos dos quais os clínicos dependem para diagnosticar a diabetes, estratificar riscos 
e monitorar a doença ao longo do tempo. Além de confirmar a hiperglicemia, exames como HbA1c, 
insulina, peptídeo C e cetonas ajudam a diferenciar tipos de diabetes, avaliar a função das células beta e 
detectar problemas metabólicos agudos. Além disso, as plataformas laboratoriais modernas oferecem 
uma visão muito mais ampla da saúde metabólica. Elas medem lipídios, marcadores renais — todos 
fundamentais para identificar complicações antes que avancem. Em resumo, os testes laboratoriais 
permitem personalizar o cuidado, ajustar o tratamento rapidamente e tornar o manejo da diabetes 
realmente orientado por dados. 

Josh Casey: Ótimo. Então, como as plataformas laboratoriais modernas estão avançando a detecção 
precoce da diabetes? 

Qian Ding: Em poucas palavras, elas nos ajudam a obter respostas confiáveis mais rapidamente. As 
plataformas laboratoriais atuais são muito mais inteligentes. Elas utilizam recursos como ensaios 
resistentes a variantes, verificações internas de qualidade e fluxos de trabalho prontos para automação. 
Tudo isso permite que os laboratórios entreguem resultados de alta qualidade com pouquíssima 
intervenção manual. Essas inovações realmente simplificam o processo — reduzem a complexidade pré-
analítica, eliminam interferências comuns e facilitam o teste random-access. Com isso, os clínicos podem 



 

agir com mais rapidez com base em dados confiáveis. O resultado final é um ambiente laboratorial mais 
eficiente, que possibilita intervenções precoces e cuidado personalizado em uma escala muito maior. 

Josh Casey: Falamos sobre as influências e limitações da detecção precoce de forma geral, mas quais 
seriam alguns dos impactos econômicos da detecção precoce para os sistemas de saúde? 

Qian Ding: Vamos dizer assim, quando prevenimos complicações através do diagnóstico precoce, 
podemos evitar intervenções caras como amputações diabéticas ou cirurgia cardiovascular. A detecção 
precoce também se alinha perfeitamente com os modelos de value-based care, nos quais o objetivo é 
alcançar melhores resultados com custos muito menores. Nesse sentido, os testes precoces são, de fato, 
um investimento de alto retorno para os sistemas de saúde. 

Josh Casey: Faz sentido. Obrigado pela explicação. Agora, considerando a variedade de necessidades da 
comunidade em geral, por que é importante adaptar as estratégias de testagem para populações 
diversas? 

Qian Ding: Excelente pergunta. A diabetes não se manifesta da mesma forma em todas as pessoas. 
Genética, estilo de vida, alimentação e até o acesso aos serviços de saúde influenciam como a doença se 
desenvolve e como é detectada. Por exemplo, algumas populações podem desenvolver diabetes com um 
IMC muito mais baixo ou apresentar um padrão diferente de HbA1c, o que significa que uma abordagem 
de testagem “tamanho único” pode deixar de identificar a doença precoce em certos grupos. É por isso 
que personalizar a estratégia de testagem é tão importante. Isso pode envolver ajustar intervalos de 
referência ou pontos de decisão clínica com base nas populações atendidas; garantir que o método 
utilizado pelo laboratório seja adequado quando variantes de hemoglobina são comuns; ou oferecer 
educação culturalmente relevante e triagem baseada na comunidade. No fim das contas, trata-se de 
encontrar as pessoas onde elas estão e garantir que o diagnóstico precoce e o tratamento sejam precisos 
e acessíveis para todos — não apenas para quem se encaixa no perfil médio dos estudos tradicionais. 

Josh Casey: Considerando todos os avanços e oportunidades de testagem que discutimos hoje, como 
laboratórios e profissionais de saúde podem colaborar para melhorar a detecção precoce? 

Qian Ding: A detecção precoce realmente depende do trabalho em equipe. Os laboratórios geram os 
dados, mas esses dados só melhoram os resultados quando estão conectados ao que acontece na 
clínica. A colaboração começa pela comunicação: compartilhar informações sobre os testes, acompanhar 
tendências, sinalizar mudanças sutis e oferecer aos clínicos o contexto necessário para agir cedo. Isso 
também significa desenvolver protocolos de triagem que mantenha os médicos alinhados com a 
população e garantir que as estratégias de testagem sejam adequadas à população atendida. Quando 
laboratórios e profissionais trabalharem juntos, conseguem fechar o ciclo entre diagnóstico e cuidado — 
identificando a doença mais cedo, personalizando o tratamento e, no fim, melhorando os desfechos dos 
pacientes. 

 Josh Casey: À medida que os laboratórios clínicos enfrentam demandas cada vez maiores por 
velocidade, precisão e adaptabilidade, a detecção precoce de condições crônicas como a diabetes é mais 
do que uma meta clínica — é uma prioridade estratégica. Desde a otimização dos fluxos de trabalho até 
o suporte ao cuidado preventivo, as plataformas diagnósticas ajudam os laboratórios a entregar 
resultados oportunos que favorecem melhores decisões clínicas e resultados mais saudáveis para os 



 

pacientes. Mais uma vez, obrigado, Qian, por compartilhar sua perspectiva e nos ajudar a explorar como 
a testagem precoce está moldando o futuro do manejo de doenças crônicas. 

Qian Ding: Foi um prazer estar aqui hoje, obrigada. 

Josh Casey: É tudo o que temos por hoje. Agradecemos as perspectivas compartilhadas, e esperamos 
que todos tenham achado a conversa valiosa. Não deixem de conferir as seções e os links na descrição 
do podcast. Se você quiser mais detalhes, sempre pode voltar e ouvir novamente. Se você ainda não se 
inscreveu, inscreva-se mensalmente para nos acompanhar todos os meses neste programa da 
QuidelOrtho, em que avançamos o poder do diagnóstico para um futuro mais saudável para todos. 

Até a próxima — cuidem-se! 

--- 

  *Nota: Esta é uma tradução de uma transcrição de podcast sobre a importância da detecção 
precoce da diabetes. O conteúdo aborda tópicos profissionais como diagnóstico clínico, testes 
laboratoriais e estratégias de cuidados de saúde.* 


