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Resumo: A doenga renal cronica é caracterizada pela
perda progressiva e irreversivel da funcdo renal. Os
principais  fatores contribuintes  para 0
desenvolvimento da doenca sdo doencas ja
apresentam altos indices de acometimentos, como; a
diabetes mellitus e a hipertensdo arterial. Com isso
cada vez mais a doenca tem se desenvolvido, e
chegando a seu estagio final, o qual vem a necessitar
de uma terapia renal substitutiva, tendo a hemodialise
como a terapia mais utilizada. No entanto a doenca
ndo apresenta cura, e seu tratamento é considerado
desgastante, o qual muitas vezes tras diversas
consequéncias na vida dos pacientes. Com isso 0
presente estudo teve como objetivo realizar uma
revisdo narrativa sobre os indices epidemiolégicos
que envolvem a doenga, realizando uma busca
através dos descritores “chronic kidney disease”
"epidemiology", nas plataformas SCIELO, LILASC e
PUBMED. No total foram selecionados 12 estudos,
pelos quais foi possivel mostrar os a prevaléncia e
incidéncia da doenca, os indices de morbidade e
mortalidade, bem como as condi¢des das medidas de
prevencdo promocdo da salde. Consideragdes finais;
A doenca renal cronica apresenta altos indices,
aumentando a carga global da doenga, entretanto
medidas de prevencdo e promocdo a salde podem ser
Uteis para a reducdo desses nimeros, porém ainda se
faz necessario que a mesma seja empregada em maior
escala, e de forma efetiva.

Palavras-chave: Doenca renal cronica.
Epidemiologia. Reviséo.

Thais Severo Dutra®

Mariana Migliorini Parisi?

Abstract: Chronic kidney disease is characterized by
progressive and irreversible loss of kidney function.
The main contributing factors for the development of
the disease are diseases that already have high rates
of involvement, such as; diabetes mellitus and arterial
hypertension. With this, the disease has increasingly
developed, and reaching its final stage, which
requires renal replacement therapy, with hemodialysis
as the most used therapy. However, the disease does
not have a cure, and its treatment is considered
exhausting, which often brings several consequences
in the patients' lives. Thus, the present study aimed to
carry out a narrative review of the epidemiological
indices involving the disease, performing a search
through the descriptors "chronic kidney disease"
"epidemiology”, in the SCIELO, LILASC and
PUBMED platforms.A total of 12 studies were
selected. , by which it was possible to show the
prevalence and incidence of the disease, the
morbidity and mortality rates, as well as the
conditions of preventive measures for health
promotion. Final considerations; Chronic kidney
disease has high rates, increasing the global burden of
the disease , however prevention and health
promotion measures can be useful to reduce these
numbers, but it is still necessary that it be used on a
larger scale, and effectively.
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1 INTRODUCAO

A Doenca Renal Crénica (DRC) € caracterizada pela perda irreversivel da fungéo
renal e surge de doencas heterogéneas que alterar progressivamente a funcéo e a estrutura do
rim. Tem como caracteristicas 0 acometimento do 6rgdo de forma lenta e progressiva, o qual
pode levar meses ou anos para a doenca chegar a seu estagio final (WEBSTER et al., 2017).

Doengas como Diabetes mellitus, Hipertensdo Arterial e a Obesidade sé&o uns dos
principais contribuintes para o desenvolvimento da doenca, 0 que preocupa as autoridades de
salde, uma vez que um dos fatores determinantes para o desenvolvimento da doenca entéo,
sdo os maus cuidados a saude. Ainda existem outros fatores de riscos que estao relacionados
ao ambiente exposto ou também fatores genéticos e quadros infecciosos, que também podem
estar lesionando o rim, e desenvolvendo a doenca (LUYCKX et al., 2017).

O diagnostico da doenca € feito através de exames que verificam a Taxa de Filtracdo
Glomerular, o qual estabelece a quantidade total de fluidos que estdo sendo filtrados por todos
os nefrons em funcionamento do rim, em seu estagio a final a taxa de filtragdo glomerular
chega ficar menor que 15 ml/min/1,73m?2, fator determinante para 0 encaminhamento a terapia
renal substitutiva (WEBSTER et al., 2017).

Tabela 1 - Classificacdo da doenca renal cronica pelos critérios da Kidney Disease Outcome Quality Initiative —

2002
Estagio da Doenca Renal Cronica Taxa de filtracdo glomerular
(ml/min/1,73 m?)
1 >90
2 60 -89
3a 45-59
3b 3044
4 15-29
5 <15

Fonte: Adaptado de Ministério da Salde (2014).

O tratamento da doenca é realizado através de terapias renais substitutivas. Sendo
gue hoje existem trés modalidades disponiveis; Dialise peritoneal, Hemodialise e o transplante

renal. A hemodialise tem sido considerada a terapia de primeira escolha e a mais utilizada,
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uma vez que a dialise peritoneal e o transplante renal ndo sdo de facil acesso para toda a
populagdo mundial (ROMAGNANI et al., 2017).

Os indices de desenvolvimento da doenca se apresentam cada vez mais elevados, 0s
principais contribuintes para essa carga de crescimento sdo; a crescente frequéncia do
desenvolvimento de seus fatores de risco, como a diabetes e hipertensdo. Assim
consequentemente a DRC estda aumentando em todo mundo, bem como seus indices de
morbidade e mortalidade (LUYCKX et al., 2017). Desse modo, o presente estudo teve como
objetivo realizar uma revisdo narrativa dos aspectos epidemioldgicos e envolvem a doenca
renal crénica, a fim de levantar uma discuti¢do sobre os principais fatores contribuintes para o

aumento da carga global da doenca.

2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de uma pesquisa de revisdo de literatura, realizada no periodo de dezembro de
2020 & janeiro de 2021, nos seguintes bancos de dados; SCIELO (Scientific Electronic Library
Online), LILACS (Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e
PUBMED, com publicagdes dentro do periodo de 2016 a 2021, a partir dos seguintes

descritores: "chronic kidney disease" "epidemiology".

Para critérios de inclusdo utilizaram-se publicacfes de estudos que apresentassem
dados epidemioldgicos da DRC em seres humanos. Como critérios de exclusao utilizaram-se
estudos que foram realizados com modelos animais, estudos in vitro e que ndo apresentavam

dados epidemioldgicos da doenca.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados no total 7.960 estudos, sendo 91 estudos na base SCIELO, 438 na
base LILACS e 7.431 na base PUBMED. Ap0s leitura de titulo e resumo, foram selecionados,
por conveniéncia, 67 estudos para leitura na integra. Apos leitura na integra, 12 artigos que

contemplavam a tematica foram incluidos para compor o estudo.

3.1 Prevaléncia e incidéncia

Em um estudo realizado por AGUIAR et al. (2020), a DRC se mostrou  mais
prevalente em idosos, pessoas com baixa escolaridade, fumantes, hipertensos, pessoas com

hipercolesterolomia e com estado de satde em estado regular ou ruim. Marinho et al. (2017)
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estimaram que, no Brasil, trés em cada 100 individuos seriam portadores da doenca e que
cinco em cada dez mil chegam a necessitar de alguma terapia renal substitutiva. Segundo
Romagnani et al. (2017), a expectativa de vida de um paciente com doenca renal em seu
estagio final, chega a ser um ter¢o daqueles individuos que correspondem & mesma idade e
sexo da populacéo geral correspondente.

Segundo Silva et al. (2017), a estimativa é de que, em cada ano, cerca de 20 mil
brasileiros acabem necessitando de alguma forma de terapia renal substitutiva. Neves et al.
(2020) mostraram em seu estudo que, em 2018, cerca de 133.464 pacientes se encontravam
em tratamento dialitico, sendo que 92,3% destes estavam em hemodialise e 7,7% se
encontravam em didlise peritoneal, 22,1% do total desses pacientes estavam em fila de espera
para a realizacdo do transplante renal, correspondendo a 29.545 pacientes.

Quanto a prevaléncia global da doenca, obteve-se um total de 9,1%, o que
corresponde a cerca de 700 milhdes de casos de pessoas com a doenca, o qual corresponde a
um aumento de 29,3% desde 1990. (COCKWELLI; FISHER, 2020).

Ja a prevaléncia estimada Por Milhdo na Populacdo (PMP) de pacientes em dialise
por regido geografica no Brasil, foi de 627 pmp no Sul, Sudeste com 763 pmp, Centro Oeste
743 pmp, Nordeste 594 pmp e Norte 423 pmp .Quanto a incidéncia pmp entre os estados
brasileiros, os seis estados com mais pacientes foram respectivamente, GO 291; RS 276; PR
256; SP 251; MG 247e RJ 246. Ja entra a prevaléncia pmp entre os estados ocorreu a seguinte
classificacdo, DF942; MG 827; RJ 799; SP 718, PR 692 e ES com 680 pmp (NEVES et al.,
2020)

3.2 Mortalidade e mobidade

Cockwelli e Fisher (2020) relataram em seu estudo que desde 1990 ocorreu um
aumento global na mortalidade por conta da DRC, em uma taxa aproximada de 41,5%.
Mostrando também que a carga de morbidade e mortalidade da doenca segue 0 mesmo
paradigma de outras doengas crbnicas, as quais tendem a aumentar em locais onde se tem
menos acesso & identificacdo e ao manejo das doencgas, muitas vezes decorrente da baixa
renda e da localizagdo geogréfica.

Ja no Brasil, no ano de 2018 a taxa de mortalidade bruta anual foi estimada em 19,5%
(NEVES et al., 2020). E quanto as taxas de internagdo, provenientes da DRC ou de
morbidades decorrentes da mesma, foi de 5,6% mensal, o qual se manteve semelhante as taxas
dos anos anteriores (THOME et al., 2019).
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Souza et al. (2019) buscaram avaliar em seu estudo, prevaléncia da mortalidade e
perfil de vitimas de insuficiéncia renal aguda e cronica, no periodo de 2008 a 2016, em
diferentes regides do Brasil, e tiveram como resultado um total de 86.692 ¢bitos no Brasil,
sendo que 53.908 destes se encontravam no estagio final da doenca. A regido que obteve o
maior indice de mortalidade foi a sudeste, enquanto o Nordeste e 0 Norte apresentaram o
menor nimero de casos, e quanto as caracteristicas da populagdo em estudo, foram; sexo
masculino, idade superior a 80 anos e de cor branca.

Em relagdo as principais morbidades que podem levar ao desenvolvimento ou a
progressdo da doencga, temos a idade, atingindo individuos com 65 anos ou mais, tabagismo,
hipertensdo, diabetes, hipercolesterolemia, etilismo e o sedentarismo (AGUIAR et al., 2020).

Além disso, ap6s o desenvolvimento da doenca podem também surgir a partir da
mesma ou do seu proprio tratamento outras morbidades, como; anemia, doenca éssea,
aumento do risco de doencas cardiovasculares e cancer. Além disso, estes pacientes acabam
reduzindo a sua qualidade de vida, e pode também apresentar comprometimento cognitive
(WEBSTER et al., 2017).

3.3 Medidas de prevencéo da doenca

Os altos indices de incidéncia, prevaléncia e mortalidade da doenga, mostram uma
falha a respeito da prevencdo e promocdo da salde, para as populacdes de risco, uma vez que
a mesma tem aumentado cada vez mais (SILVA et al., 2017).

Segundo o caderno de Prevencédo Clinica de Doenca Cardiovascular, Cerebrovascular
e Renal Crobnica, existem diversas formas de realizar a prevencdo da doenca renal cronica.
Dentre elas temos a adocdo de habitos alimentares adequados e saudaveis, cessacdo do
tabagismo, pratica de atividade fisica regular, controle da pressdo arterial, manejo das
dislipidemias, manejo do diabete com controle da glicemia, uso de farmacos e diminuicdo da
ingestdo de bebidas alcoolicas (BRASIL, 2006).

No entanto, em um estudo realizado por Marifio et al. (2019), verificou-se o
conhecimento, indicacdo e condutas de prevencdo da DRC de medicos cardiologistas e
endocrinologistas para pacientes que possuem hipertensdo arterial e diabetes mellitus. Essas
doencas sdo uns dos principais fatores de risco de desenvolvimento da doenca, porém
obtiveram como resultado que 100% dos médicos ndo solicitavam os exames especificos para
identificacdo de possiveis casos da doenga, aléem disso, 100% destes reconheceram a

importancia da pratica de exercicios fisicos para a prevencdo da evolucdo da doenca a esses
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pacientes, mas apenas 68% dos cardiologistas e 60% dos endocrinologistas indicavam a
realizacdo para seus pacientes.

Silva et al. (2020) buscaram investigar debates sobre os avaros e desafio de politicas
publica brasileiras que estéo direcionadas ao enfrentamento da doenca, bem como os fatores
de risco e prevencdes, o qual concluiram que as experiéncias brasileiras mostraram que suas
acoes de prevengdo com grupos de riscos ainda sdo muito incipientes.

Moura, Barbosa e Marinho (2017) mostraram em seu estudo a importancia do
rastreio da doenca como forma de prevencdo, estes realizaram diagnostico da doenca, o qual
se demonstrava de forma oculta em 167 individuos, sendo que foi estudado um total de 180
pacientes. A mesma se demonstrou mais predominante em grupos de 70 a 79 anos de idade e
em mulheres.

As medidas de prevencdo devem ser mantidas mesmo ap6s o desenvolvimento da
doenca, para que assim se possa prevenir ainda mais a progressao da mesma, e também o
desenvolvimento de outras morbidades. No entanto diversos estudos ja mostraram
conhecimento insuficiente da parte dos pacientes e familiares, alguns ainda relataram
desobediencia quanto as retri¢cbes alimentares e cuidados basicos diarios (FERREIRA et al.,
2018; CANHESTRO et al., 2010; HERINGER et al., 2021).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Os aspectos epidemioldgicos da doenca se apresentam em grandes indices, tendo como
principais fatores contribuintes os nimeros de casos da doenca, e a mortalidades. As medidas
preventivas podem ser uteis para a reducdo desses nimeros, porém ainda se faz necessario que
a mesma seja empregada em maior escala, e de forma efetiva, para que se possa ajudar na

reducdo da carga global da doenca.
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