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DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DA DOENCA RENAL CRONICA NOS DIABETICOS DE UMA USF
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Segundo os consensos da ADA/KDIGO 2022, a prevaléencia de doenca renal cronica (DRC) em doentes diabeticos e
>25%, estimando-se que ~40% dos utentes com diabetes mellitus (DM) venham a desenvolver DRC durante a vida. O
diagnostico de DRC assenta na presenca de alteracoes estruturais e/ou valores de taxa de filtracao glomerular (TFQG)
<6oMml/min/173m2 e/ou albuminuria = 30 mg/g durante, pelo menos, tres meses. Existe uma forte evidencia de que
0s ISGLT2 reduzem a progressao da DRC, pelo que o seu uso e recomendado na maioria dos doentes com DM2 e
DRC com TFG =z20mLl/min/1.73m2.

Definiu-se como objetivo inicial determinar a prevalencia de DRC nos diabeticos de uma USF, avaliar a prevalencia de
doentes renals cronicos diabeticos em cada estadio da classificacao da KDIGO e determinar a frequencia de
labeticos com DRC sob ISGLT2. Foil desenhado um estudo observacional transversal e retirada a listagem dos
oentes com DM em abril/23, tendo-se analisado o sexo, idade, presenca de codificacao U88/UQQ9
(glomerulonefrite/nefrose/doenca urinaria outra), creatinina serica, albuminuria e tratamento com ISGLT2.
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Em abril/2023 identificaram-se 1297 diabeticos, 699 do sexo masculino (53,9%). A mediana da idade era de 68+16 anos.
Destes, 237 diabeticos cumpriam criterios de diagnostico de DRC (18,3%), no entanto, apenas 26,2% estavam
corretamente codificados no sistema informatico. Do total de doentes avaliados, 82 (6,3%) tinham um valor de TFG
e/ou de albuminuria compativel com diagnostico de DRC, mas ainda nao se tinha verificado a manutencao das
alteracoes por um periodo de, pelo menos, tres meses. Se todos 0s casos suspeitos se confirmarem, obter-se-a uma
orevaléencia maxima de 24,6% (n=319). Apesar de se tratar de um grupo de risco, 195 dos 1297 diabeticos nao tinham
nenhuma determinacao da albuminuria. Calculou-se a prevalencia de doentes para cada estadio da classificacao da
KDIGO, verificando-se que a maior parte se encontrava no estadio G1-G3b (n=216; 91,1%). Nos utentes com criterio de
diagnostico de DRC cerca de 51,1% (n=121) jJa estavam sob ISGLT2.

De acordo com os resultados, a prevalencia da DRC nos diabeticos da unidade em estudo foi de 18,3%, podendo
aumentar ate 24,6% caso os restantes diagnosticos se confirmem. Estes valores vao de encontro a prevalencia
estimada pela ADA/KDIGO 2022 (>25%). Ainda assim, o diaghostico poderia ser melhorado se for realizado o rastreio
da albuminuria e a avaliacao da TFG em todos os utentes de risco. Nesta sequencia, realizou-se uma melhoria
continua da qualidade (MQ) relativa ao diagnostico, codificacao e tratamento da DRC nos diabeticos desta USF

Foram identificados os utentes codificados com T89/T90 (Diabetes insulino-dependente/nao insulino-dependente)
nos problemas ativos em abril/2023 e utentes com codificacao U88/UQQ, confirmando-se qual o diagnostico
subjacente a codificacao (DRC/outros diagnosticos). Dos utentes com DRC avaliou-se quantos estariam medicados
com ISGLT2. Fol fornecida a cada medico a listagem dos utentes com criterios de diagnostico de DRC, tendo estes
sido avaliados em consulta para codificacao da patologia e ajuste da terapeutica. A melhoria continua da qualidade
(MQ) fol Iniciada em maio/2023, tendo sido realizados dois ciclos de avaliacao - julho/2023 e setembro/2023.

Em abril/2023 identificaram-se 1297 diabeticos, dos quals 62 (4,78%) apresentavam DRC corretamente codificada.
Apos 0 1° ciclo da MQ, o numero de diabeticos com diagnostico de DRC codificado aumentou para 178 (13,65%).
Destes, 94 (52,8%) estavam medicados com ISGLT2 e 17 (9,55%) Iniciaram-no, perfazendo um total de 111 doentes
medicados (62,36%). Finalizado o 2° ciclo, realizaram-se 32 novos diagnhosticos (n=210), atingindo-se uma prevaléncia
de 15,98% de DRC codificada nos doentes diabeticos. Destes, 59,05% (n=124) estavam medicados com ISGLT2 e 10
(4,767%) Iniclaram-no. No final desta MQ, 63,81% dos 210 diabeticos codificados com DRC encontravam-se sob
terapeutica com ISGLT2.

Esta melhoria alcancou ganhos positivos no diagnostico e codificacao da DRC. A prevalencia aumentou de 4,78% para
15,.98%, 0 que corresponde a 87,3% do valor esperado. Ainda assim, iImporta manter um esforco continuado no tempo,
para que o diagnosticos da DRC seja realizado com prontidao, prevenindo futuras complicacoes. Mais de 50% dos
utentes estavam previamente medicados com ISGLT2, tendo 12,86% (n=27) iniciado o farmaco durante a MQ. Apesar
de existirem melhorias importantes neste ponto, cerca de 36,19% (n=76) dos utentes continuam sem ISGLT2, facto que
pode ser explicado por intolerancia previa ao farmaco, multiplas comorbilidades e pela inercia terapeutica que
continua com um papel relevante, principalmente nos utentes cujos alvos glicemicos estao atingidos.

No futuro, consideramos relevante o alargamento deste tipo de iniciativas a outros grupos de utentes, nomeadamente



