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RESUMO 
 
Introdução: A Diabetes Autoimune Latente do Adulto (LADA) trata-se de uma forma 
de diabetes em que a auto-imunidade e a resistência insulínica coexistem, 
manifestando-se de forma heterogênea, sendo frequentemente subdiagnosticada por 
se assemelhar a Diabetes Mellitus tipo 1 e tipo 2. Em comparação com a DM1, a 
destruição das células beta pancreáticas é mais lenta no LADA, mas ainda é  
necessária a insulinoterapia ao longo do tempo. Sendo assim, a precisão no 
diagnóstico, abordando a diferenciação de outros tipos de diabetes e o diagnóstico 
precoce são importantes para melhorar a qualidade de vida do paciente. Objetivo: 
Analisar os critérios diagnósticos do Diabetes Autoimune Latente do Adulto (LADA). 
Métodos: Trata-se de uma revisão de literatura mediante a coleta de artigos 
científicos nas bases de dados Scielo e Ebsco, utilizando os termos “LADA”, “Diabetes 
Autoimune Latente no Adulto”, “diagnóstico” e as combinações entre  eles usando o 
operador booleanos “AND”. Os artigos selecionados abordam os critérios diagnósticos 
do LADA e estão disponíveis gratuitamente. Resultados: Apesar de existir 
divergência, os principais critérios usados para diagnosticar o LADA são: idade, em 
média, de 30 anos; a apresentação clínica inicial, a qual diferencia-o da DM1 pela 
ausência de cetoacidose (CAD) ou hiperglicemia sintomática sem necessidade de 
insulina por no mínimo 6 meses após o diagnóstico; a presença de autoanticorpos, 
especialmente o anti-GAD, mas também IAA, IA2 e ICA. Além disso, pacientes com 
LADA também apresentam autoimunidade extra pancreática, ou seja, envolvendo 
outros órgãos, e possuem predisposições genéticas para outros tipos de diabetes, 
bem como, para LADA. Conclusão: Conclui-se que o diagnóstico do LADA, ainda é 



                                                   
duvidoso por não existir consenso sobre esse assunto, além disso, cabe destacar que 
os critérios atuais apresentam exceções o que pode ocasionar diagnósticos 
incorretos. Dessa forma, são necessários estudos adicionais para definir critérios mais 
precisos visando o diagnóstico certeiro e o tratamento adequado para pacientes. 
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