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RESUMO

A Doenga Renal Cronica corresponde a uma doenca causada pela irregularidade da filtragao
glomerular, sendo cronica e afetando grupos especificos expostos a fatores de risco.
Caracteriza-se pela alteracdo da funcdo renal, e por consequéncia alteragdes sistémicas, que
geram a dificuldade de manter a homeostase corporal, gerando sintomas sist€émicos em
decorréncia da faléncia da funcdo renal, assim como explica a demora nos diagndsticos, e por
resultado prognosticos piores por iniciar tratamento com quadros mais graves. O seguinte
estudo descreve o perfil epidemioldgico da Doenga Renal Crénica no Brasil, analisando os
dados da epidemiologia, como sexo, idade e regionalidade, assim como o quadro clinico,
discorre sobre o transplante renal, os impactos socioeconomicos do tratamento como um todo
e a saude mental dos pacientes renais cronico no processo de adoecimento, abordando de
forma sutil o impacto da Covid-19 na subnotificacdo dos dados. Desse modo, conclui-se que o
impacto socioecondmico ¢ sobretudo pelo mecanismo complexo da fila para o transplante
renal, que sofre influencias regionais e estruturais, da mesma forma como comprava-se a
importante do SUS (Sistema Unico de Satide) no processo do tratamento, visto a alta
porcentagem de acessibilidade gerada pelo sistema ao pais, gerando dessa forma uma ampla
possibilidade ao tratamento. Assim como o aspecto psicoldgico ¢ de grande importancia na
definicdo do prognostico do paciente, visto que um tratamento individualizado gera maiores
taxas de adesdo, e por consequéncia, melhores resultados ao tratamento. Logo, a compreensao
da dindmica das consequéncias socioecondmicas da doenga renal cronica, no Brasil, pode ser
entendido pelo estudo da epidemiologia da doenca no pais.
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1 INTRODUCAO

A doenga renal cronica ¢ uma doenga caracterizada pela filtragdo glomerular irregular
por meio de alteragdes no funcionamento das proporgdes renais, sendo caracterizada por ter
duracdo de mais de trés meses. Como afirma o Boletim Epidemioldgico do Cenério da Doenga
Renal Cronica no Brasil (2024) ¢ uma importante causa de morbimortalidade no Brasil, assim
como um grande fator de risco para o desenvolvimento de outras comorbidades. O diagndstico
tardio € um empecilho ao melhor prognostico, uma vez que quando descoberto muito tarde, as
alteracOes patoldgicas podem ser desencadeadoras de piores progndsticos pelo avanco da
doenga. Outro lado importante ¢ sobre a andlise de fatores externos que influenciam no
desenvolvimento da doencga renal crénica, como exemplo hipertensdo, hipercolesterolemia e
tabagismo, sendo assim os hébitos tem grande relevancia no prognostico do paciente. O
aumento do nimero de casos de doenca renal cronica, assim como o aumento da mortalidade
tornou a doenca um importante problema de saude publica, tendo em vista que envelhecimento
da populagdo, aliado com os fatores sociais de risco discutidos anteriormente, sdo de grande
influéncia no desenvolvimento, e por consequéncia na forma como a doenga se apresenta no
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paciente.

Logo, como exposto no Boletim Epidemiologico do Cenério da Doenca Renal Cronica
no Brasil (2024) mesmo por ser uma doenga de cardter cronico, ¢ de suma relevancia o
entendimento epidemioldgico, o qual aborde o sexo, idade e regionalidade da prevalecia da
doenga. Dessa forma, o trabalho em questdo busca entender a epidemiologia com diferentes
abordagens com o intuito de compreender de uma forma ampla as caracteristicas e a dindmica
dos pacientes com doenga renal cronica, ndo abstendo da influéncia da pandemia do COVID-
19 em respectiva perspectiva.

2 MATERIAL E METODOS

O trabalho em questao trata-se de uma pesquisa de natureza basica, com uma abordagem
qualitativa, com fins explicativos e descritivos, do tipo pesquisa bibliografica. Para busca dos
materiais utilizados para a elaboracao do resumo expandido, foram utilizadas as bases de dados
como: Boletim Epidemioldgico do Ministério da Satide — Cenario da doenga renal cronica no
periodo de 2010 a 2023, o Google académico e o PubMed. Foram utilizados estudos com
idioma portugués ou inglés, rigorosamente escolhidos com base no tema. Ao total foram
selecionadas 9 produgdes, as quais foram escolhidas com base na leitura criteriosa, destacando
suas principais informagdes. Como forma de direcionar as buscas dos artigos foram utilizados
descritores como: epidemiologia da doenca renal crdnica, fisiopatologia da doenga renal
cronica, saide mental na doenga renal cronica, entre outros.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A doenga renal crénica, um problema de dimensdo mundial, tornou-se um problema
de saude publica, uma vez que os dados mostram o aumento crescente dos nimeros de
pacientes com DRC. Os maiores numeros de individuos encontram-se em paises
desenvolvidos, sendo a principal causa a nefropatia diabética, assim como a hipertensao e a
glomerulonefrite cronica. No que diz respeito ao Brasil, o sistema publico tem dificuldade em
conseguir suprir a necessidade de tratamento da populacdo, atuando em conjunto com a
iniciativa privada em relagdo ao tratamento por hemodialises e dialise peritoneal. Contudo, a
prevaléncia da populacdo ndo condiz com a real acessibilidade ao tratamento, tornando o
processo complexo e guiado a necessidade de transplante renal. (LUGON, et al., 2009).

Os sintomas da doenga renal cronica concentram-se sobretudo na irregularidade da
filtracao glomerular e suas consequéncias sist€émicas. No que diz respeito a evolugdo da doenga,
a perda da fun¢do renal, gerando noctlria, assim como o acumulo gradual de residuos
metabdlicos sdo predominantes nas consequéncias mais tardias. O acumulo de metabolitos no
organismo gera lesdes em musculos e nervos, ocasionando sintomas de fraquezas musculares,
caimbras e até perda de sensibilidade corporal. A consequéncia dermatoldgica da doenga renal
cronica ¢ principalmente cm base na alteragdo da tonalidade da pele, pela concentragdo da ureia
estar muito elevada, assim como o prurido intenso. Logo, explica-se a demora no diagndstico
da DRC pela sintomatologia muito indefinida, influenciando negativamente no prognostico da
doenga. (MALKINA, 2023).

A prevaléncia dos indices de doenca renal cronica no Brasil correlaciona ao aumento da
expectativa de vida, como afirma Filho, et al. (2006). O envelhecimento populacional influencia
no aparecimento de patologias relacionadas a filtracdo renal por meio do aumento de creatinina
sérica, assim como a associagdo com outras doencas de base, como diabetes mellitus ¢
nefroesclerose. O autor afirmar como a falta de acessibilidade da comunidade a especialidade
médica da nefrologia também pode ser um empecilho, uma vez que ndo ¢ diretamente
proporcional ao aumento de casos de DRC no pais.

Outro lado de fundamental importincia é perante aos grupos de riscos para a doenga
renal cronica. Pacientes com hipertensao, idosos, histérico familiar de DRC, diabéticos e
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pacientes com historico de patologias cardiacas, assim como em uso de fArmacos nefrotdxicos
tornam-se mais suscetiveis ao desenvolvimento de patologias renais, uma vez que sdo
vulneraveis quando analisados de forma sistematica. Da mesma forma, a importancia de
compreender os fatores de risco esta relacionada ao entendimento do tratamento, uma vez que
¢ formulado com base na identificacao de condig¢des de base, assim como o estagio da doenca
e a velocidade referente a filtracdo glomerular do paciente. (BASTOS, et al., 2010).

Em relagdo a conducao clinica do paciente doente renal cronico, os estagios iniciais
devem contar com o0 apoio da ateng¢do primaria, uma vez que ¢ de suma relevancia a promogao
a saude. Os habitos dos individuos podem torna-los suscetiveis a desenvolver a DRC, uma vez
que fatores de risco como tabagismo, habitos alimentares ndo saudéaveis e, por consequéncia, o
aumento do peso corporal podem influenciar negativamente no prognostico do paciente. Sendo
assim, a orientacdo da populacdo de costumes mais sauddveis torna a promogao a saude pela
atencdo primaria de fundamental notoriedade. (BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DO
CENARIO DA DOENCA RENAL CRONICA NO BRASIL, 2024).

Os exames necessarios para o rastreio e, posterior diagnostico, de doenca renal cronica
sdo de facil acesso a populacdo, tornando a prevencdo algo indispensavel. A conduta de
investigacdo deve, sobretudo, ser voltada a individuos com fatores de risco prévios, como
quadros de diabetes mellitus e hipertensao sistémica (HAS), aproveitando assim do facil acesso
aos exames de rastreio como mecanismo de identificar os possiveis portadores e intervir com
antecedéncia no quadro de DRC. Portanto, o diagndstico de DRC baseia-se em uma anamnese
de qualidade associada a exames laboratoriais, como o de proteinuria, sendo o principal
marcador de lesdo glomerular. (OLIVEIRA, et al., 2019).

A mortalidade da doenca renal cronica esta diretamente relacionada a demora do
diagnostico correto da patologia. Tendo em vista que o envelhecimento da populagdo ja
vulnerabiliza os individuos perante a patologia renal, sobretudo os pacientes com fatores de
riscos, a demora no diagnostico tem enorme influéncia em prognosticos ruins. Logo, o
entendimento dessa situacao serve como forma de identificar e intervir o mais precoce possivel
nos possiveis casos de DRC, tendo em vista que uma abordagem inicial eficaz se relaciona a
melhores desfechos dos casos clinicos. (BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DO CENARIO DA
DOENCA RENAL CRONICA NO BRASIL, 2024).

A relagdo entre a doenga renal cronica com outras doengas é focada na interagdo
fisiologica entre elas, visto que variaveis diversas, como ambiente, comportamento e genética,
podem influenciar no prognostico do caso. Por consequéncia, a necessidade de um cuidado em
saude que compreenda essas conexdes variadas € importante no processo € na conduta do
paciente perante a doenca. (BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DO CENARIO DA DOENCA
RENAL CRONICA NO BRASIL, 2024).

No que diz respeito ao atendimento na Aten¢do Primaria em Saude, perante a doenga
renal cronica, houve um aumento significativo, principalmente no ano de 2023, chegando a
aproximadamente 187 mil atendimentos no referido ano. A regido sudeste ¢ que mais
apresentou ampliagdo em relagdo aos nimeros de atendimentos, correlacionando assim a
melhoria no acesso da populacdo, da mesma forma como a qualificagdo da notificacao de casos.
A importancia do aumento do numero de atendimentos baseia-se no fundamento da
acessibilidade e, por consequéncia, a melhoria da qualidade de vida da populagdo, uma vez que
por ter uma rede de satide mais eficaz, melhora o tempo de diagndstico e o prognostico da
doenca, conforme apresentado no Boletim Epidemiologico do Cenario da Doenga Renal
Cronica no Brasil (2024).
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Figura 1 — Total de atendimentos na Atengdo Primaria a Satde as pessoas com doenca renal
cronica no Brasil — 2019 a 2023.
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Fonte: Boletim Epidemioldgico — Cenario da doenca renal cronica no Brasil no periodo de
2010 a 2023 (2024).

Ainda em relacdo aos atendimentos por doenca renal cronica na Aten¢do Primadria a
Saude, por mais que o numero de atendimentos tenha aumentado significativamente, existem
grandes discrepancias perante aos Estados da Federagao. A subnotificagao ainda ¢ um problema
existente e com grande influéncia na epidemiologia, como explica o Boletim Epidemioldgico
do Cenario da Doenga Renal Cronica no Brasil (2024). Tendo em vista a época pandémica da
COVID-19, existe uma lacuna em relagdo aos dados de atendimentos, principalmente na regido
Norte. Logo, a organiza¢do das informacdes foi diretamente prejudicada, e tornando assim,
pacientes com doenca renal cronica vulnerabilizados pelo momento em questdo, uma vez que
a infec¢a@o pelo virus da COVID-19 torna-se um fator de risco.

Em relagdo a morbidade hospitalar pela doenga renal cronica, informagdes do Boletim
Epidemioldgico do Cenario da Doenga Renal Cronica no Brasil (2024) trazem que houve um
aumento no nimero de internagdes. O aumento significativo de internagdes ocorreu sobretudo
no ano de 2023, relacionando o aumento conjunto da gravidade da doenca, uma vez que cerca
de 140 mil internagdes foram feitas no ano referido. Deve-se levar em consideragdo a influéncia
da pandemia da COVID-19 nos dados em questdo, uma vez que houve variagdes entre os anos
de 2019 a 2023, como afirma o Boletim Epidemiologico do cenario da doenga renal cronica no
Brasil (2024). Portanto, o entendimento das taxas de internagdes por DRC revelam a influéncia
do medo social em buscar ajuda medica por conta da situacdo de propagagdo intensa do virus,
assim como pela dificil interagdo entre os Orgdos de saude pelo momento pandémico e
conturbado do sistema de saude.

A analise das faixas etarias por doenca renal cronica torna complexo a compreensao da
epidemiologia. As mulheres apresentam taxas menores de internagdo, sendo aproximadamente
3,7 internacdes a cada 10 mil habitantes, variando para torno de 5,4 interna¢des por 10 mil
habitantes em 2023. Em comparagdo, os homens apresentam maiores taxas de internamento,
chegando a 7,8 internagdes a cada 10 mil habitantes no ano de 2023, aumentando cerca de 2,8
comparado ao ano de 2010, que chegava a 5 internacdes a cada 10 mil habitantes, como aborda
o Boletim Epidemiologico do Cenario da Doenga Renal Cronica no Brasil (2024).

A mortalidade por doenca renal cronica € de grande valor de ser analisado. Os dados do
Boletim Epidemiologico do Cenario da Doenca Renal Cronica no Brasil (2024) mostram que a
maior porcentagem de mortalidade est4 relacionada ao sexo masculino, sobretudo acima de 69
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anos, tendo aproximadamente 10 Obitos por 100 mil habitantes, sendo a maiores taxas
prematuras de 6bito por DRC. As mulheres apresentam taxas menores comparadas aos homens,
ficando em cerca de 3 obitos por 100 mil habitantes.

Tabela 1 — Taxa de mortalidade por doenga renal cronica no Brasil segundo o sexo e a faixa
etaria — 2010 a 2022.
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Fonte: Fonte: Boletim Epidemiologico — Cenério da doenga renal cronica no Brasil no
periodo de 2010 a 2023 (2024).

O transplante renal é uma alternativa para o tratamento de doenga renal cronica. Tendo
em vista que o sistema publico de saude ¢ voltado a universalidade, o acesso ao transplante
renal ¢ por meio do acompanhamento ambulatorial e hospitalar, sendo que cerca de 95% dos
transplantes sio por meio do SUS (Sistema Unico de Saude). O sistema de transplantes ¢
complexo e dindmico, que por meio de filtros, forma a fila para o procedimento, tendo
prioridade situagdes clinicas de urgéncia, como exemplo paciente em necessidade de
hemodialise. Sendo de muita importancia visto o crescente numero de pacientes na espera de
um transplante, uma vez que aproximadamente 34 mil pessoas aguardam o transplante de rim.
(PESTANA-MEDINA, et al., 2011).

Outro lado de fundamental importancia ¢ acerca da parte financeira do tratamento de
doenga renal cronica. O transplante entra como um potencial economizador a longo prazo,
tendo grande influéncia nos cofres publicos. Assim como medidas financeiras inteligentes em
conjunto com uma dindmica médica humanizada geram melhores indices de qualidade de
vida para os pacientes. Contudo, existe a dindmica da captacdo dos 6rgaos, visando alimentar
o sistema de transplante, sendo de suma importancia que esse processo seja eficaz no que diz
respeito a logistica entre as institui¢cdes, UTI, e estruturas envolvidas no processo. (SILVA, et
al., 2016).

O problema social acerca da doenga renal cronica perante a parte socioecondmica
baseia-se no entendimento das mudangas sociais aliadas ao envelhecimento populacional.
Tendo em vista que o nimero de idosos vem aumentando significativamente, os habitos de vida
modernos, como a menor pratica de atividade fisica e o aumento de doencas de base, sendo
inclusive a Diabetes mellitus e a hipertensdo arterial sistémica, doencas diretamente
relacionadas, a dimensdo do problema de sauide da DRC ¢ complexa. Portanto, uma politica
publica de qualidade, aliada com diagnosticos precoces, assisténcia médica de qualidade geram
indices melhores de prognosticos para os pacientes de doenca renal cronica no Brasil.
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(BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DO CENARIO DA DOENCA RENAL CRONICA NO
BRASIL, 2024).

A saude mental dos pacientes com doenga renal cronica ¢ um ponto importante na
defini¢do do prognostico da doenca. A qualidade de vida tem sido algo a ser considerado no
tratamento da DRC, uma vez que a depressdao tem impacto na qualidade do desenvolvimento
da doenga. Assim como outras patologias psicoemocionais, como deméncia, esquizofrenia e
situagdes incapacitantes podem afetar emocionalmente o paciente, piorando o cenario do
tratamento. Logo, um tratamento abrangente, com foco na saude mental torna-se benéfico ao
paciente, tendo em vista que indices de suicido e de tomadas de decisdo sobre interromperem o
tratamento, por pensamentos pessimistas, sdo alarmantes em pacientes renais cronicos.
(ALMEIDA, 2003)

O tratamento do paciente dialitico pode ser beneficiado pelo melhor controle e
estabilidade emocional durante o periodo de tratamento nado definitivo. Pacientes que
conseguem enfrentar com mais maturidade emocional o processo de tratamento tendem
apresentar melhores resultados, assim como a escolha de um tratamento adequado por meio de
uma analise individualizada mostra-se muito benéfico ao prognostico do paciente. Logo, um
acompanhamento psicologico eficaz auxilia na humanizacao do paciente, tornando o processo
de enfrentamento da doen¢a mais leve e, por consequéncia, aumentando a taxa de adesdo e
sucesso ao tratamento. (ALMEIDA, 2023).

4 CONCLUSAO

Com base nos dados expostos, torna-se de suma importancia a analise epidemioldgica
da doenga renal cronica no Brasil. Levando em consideragdo a prevaléncia perante ao sexo,
idade e regides com mais incidéncia, assim como a dindmica do transplante renal e as
consequéncias socioecondmicas do processo, respectivos dados auxiliam em um manejo mais
adequado e um entendimento completo acerca dos casos de doenga renal cronica no pais. Sendo
assim, uma constante analise acerca do sexo definiu os homens como tendo mais casos de
internagdes, assim como a relagdo com maiores casos de mortalidade com maiores idades,
sobretudo acima de 69 anos. Outro lado de fundamental analise é sobre como as regides de
incidéncia variam na distribui¢do de internagdes, principalmente mostrando as disparidades
regionais perante o acesso ao tratamento. No que diz respeito a terapéutica, encontra-se dados
que alegam o beneficio a longo prazo do transplante renal quando comparado a hemodialise,
uma vez que mais de 90% dos transplantes no Brasil sio feitos a partir do Sistema Unico de
Saade. Outro ponto relevante € sobre a dificuldade da analise multidimensional do paciente,
tendo em vista a intrinseca relagdo entra doengas de base com o desenvolvimento da DRC,
tornando assim relevante uma abordagem médica completa e ampla.
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