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Resumo

Definida como a incapacidade de os rins exercerem as suas fungdes basicas, a Insuficiéncia
Renal Cronica (IRC) é uma importante causa de morbimortalidade no mundo. O objetivo do
presente estudo foi avaliar o perfil epidemioldgico dos pacientes internados com IRC, no
Estado do Amazonas, durante o periodo de 2015 a 2019. Caracteriza-se por ser um estudo
quantitativo, retrospectivo, do tipo ecoldgico. Os dados foram coletados a partir das
informacdes derivadas do SIH/DATASUS. Dispuseram-se como variaveis epidemioldgicas
analisadas: numero de internacOes, género, etnia, faixa etaria e 0 nimero de 6bitos. O estudo
identificou um crescente nimero de internacdes por IRC nos 5 anos analisados, sendo de 766,
881, 910, 1351 e 1657 nos anos 2015, 2016, 2017, 2018 e 2019, respectivamente. O sexo
masculino foi o mais acometido, com 56% das internacdes e a cor mais prevalente foi a parda,
responsavel por 82,03% dos casos. A maioria dos pacientes tinha 50 anos ou mais. Notou-se
um aumento anual do ndmero de ébitos por IRC no periodo analisado. O ano com o maior
namero de mortes foi 2019, com um total de 244 6bitos. Por conseguinte, é imprescindivel a
ampliacdo do acesso ao tratamento dos pacientes com IRC, principalmente dos que habitam
nas localidades mais afastadas dos grandes centros urbanos da regido norte, de modo a
melhorar o controle da doenca, prevenir complicagdes e por conseguinte, diminuir a
morbimortalidade associada a IRC.

Palavras-chave: Insuficiéncia renal crénica; Doenca renal crénica; Nefrologia.

Abstract

Defined as the inability of the kidneys to perform their basic functions, Chronic Kidney
Failure (CKF) is an important cause of morbidity and mortality worldwide. The objective of
the present study was to evaluate the epidemiological profile of patients hospitalized with
CKEF, in the State of Amazonas, during the period from 2015 to 2019. It is characterized by
being a quantitative, retrospective, ecological type study. Data were collected from
information derived from SIH / DATASUS. The following epidemiological variables were
analyzed: number of hospitalizations, gender, ethnicity, age group and number of deaths. The
study identified an increasing number of hospitalizations for CKF in the 5 years analyzed,
being 766, 881, 910, 1351 and 1657 in the years 2015, 2016, 2017, 2018 and 2019,
respectively. The male gender was the most affected, with 56% of hospitalizations and the
most prevalent color was brown, responsible for 82.03% of cases. Most patients were 50
years old or older. There was an annual increase in the number of deaths due to CKF in the

analyzed period. The year with the highest number of deaths was 2019, with a total of 244
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deaths. Therefore, it is essential to expand access to treatment for patients with CKF,
especially those who live in the most remote locations of large urban centers in the northern
region, in order to improve disease control, prevent complications and, consequently, reduce
morbidity and mortality associated with CKF.

Keywords: Chronic renal insufficiency; Chronic kidney disease; Nephrology.

Resumen

Definida como la incapacidad de los rifiones para realizar sus funciones basicas, la
insuficiencia renal cronica (IRC) es una causa importante de morbilidad y mortalidad en todo
el mundo. El objetivo del presente estudio fue evaluar el perfil epidemioldgico de los
pacientes hospitalizados con IRC, en el Estado de Amazonas, durante el periodo de 2015 a
2019. Se caracteriza por ser un estudio cuantitativo, retrospectivo, de tipo ecoldgico. Los
datos se recopilaron a partir de informacion derivada de SIH / DATASUS. Se analizaron las
siguientes variables epidemiol6gicas: nimero de hospitalizaciones, sexo, etnia, grupo de edad
y numero de defunciones. El estudio identificé un nimero creciente de hospitalizaciones por
IRC en los 5 afios analizados, siendo 766, 881, 910, 1351 y 1657 en los afios 2015, 2016,
2017, 2018 y 2019, respectivamente. El sexo masculino fue el més afectado, con el 56% de
las hospitalizaciones y el color més prevalente fue el marrén, responsable del 82,03% de los
casos. La mayoria de los pacientes tenian 50 afios o mas. Hubo un aumento anual en el
namero de muertes por IRC en el periodo analizado. El afio con mayor nimero de muertes fue
2019, con un total de 244 muertes. Por tanto, es fundamental ampliar el acceso al tratamiento
de los pacientes con ERC, especialmente aquellos que viven en las localizaciones mas
remotas de los grandes centros urbanos de la region norte, con el fin de mejorar el control de
la enfermedad, prevenir complicaciones y, en consecuencia, reducir la morbilidad y
mortalidad. asociado con IRC.

Palabras clave: Insuficiencia renal cronica; Enfermedad renal cronica; Nefrologia.

1. Introducéo

Definida como a perda progressiva e irreversivel da funcdo dos rins, a doenca renal
cronica (DRC) é uma importante causa de morbimortalidade no mundo. Os individuos
acometidos necessitam receber a terapia dialitica associada a farmacoterapia e ao controle da
dieta, sendo o Brasil o pais com o terceiro maior nimero de pacientes em tratamento dialitico
(Almeida & Rabinovich, 2020; Silva et al., 2020).
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Um dos grandes desafios no combate a DRC é a forma como ela se instala. A sua
evolugdo insidiosa e o seu carater silencioso inicial, comumente dificulta o diagndstico
precoce, e por conseguinte, em parte consideravel dos casos, a doenga s6 é diagnosticada em
estadgios mais avancados, quando os pacientes ja possuem uma perda importante da funcéo
renal (Freitas et al., 2020).

Os estudos internacionais apontam que os principais fatores de risco relacionados a
lesdo renal e a posterior diminuicdo da filtracdo sdo o diabetes mellitus, a hipertenséo, o
envelhecimento, a obesidade, o tabagismo, o colesterol alto, a ingestdo de alcool e habitos de
vida ndo saudaveis, como dieta inadequada e inatividade fisica (Aguiar et al., 2020).

A DRC ¢ considerada uma das doencas que mais afetam a qualidade de vida dos
doentes. A necessidade de dialise submete o individuo a uma terapia dolorosa, repetitiva e
sujeita a complicacGes. Também é necessario um rigoroso controle medicamentoso bem como
uma limitacdo da ingestdo liquidos para prevenir agravamentos. Ademais, a baixa funcédo
renal e a perda de nutrientes durante o tratamento dialitico impdem ao paciente a
responsabilidade de um rigido controle dietético para prevenir a desnutri¢cdo e a exacerbacao
da doenca (Alves et al., 2018; Perusso et al., 2019).

A qualidade do cuidado ao paciente com DRC varia de acordo com a localidade
analisada, sendo consideravelmente melhor nos paises com melhores condicGes
socioeconbmicas e maiores investimentos em salde, como os paises desenvolvidos. No
Brasil, verifica-se essa disparidade também em ambito nacional, sendo os pacientes com DRC
residentes em estados e municipios com menor indice de desenvolvimento humano, os mais
prejudicados (Ferraz et al., 2017).

A fase mais avangada da DRC é denominada de Insuficiéncia Renal Crénica (IRC),
definida como a incapacidade de os rins exercerem as suas funces béasicas. A IRC ¢é
diagnosticada mediante a diminuicdo da Taxa de Filtragdo Glomerular (TFG) a niveis
inferiores a 60ml/min/1,732, por um periodo de pelo menos 3 meses. Para 0s pacientes com
IRC, os principais tratamentos disponiveis sdo a Dialise Peritoneal, a Hemodialise, e o
Transplante Renal (Magalhaes et al., 2020; Silva et al., 2019).

Nesse contexto, o objetivo do presente estudo é avaliar o perfil epidemioldgico dos
pacientes internados com IRC, no Estado do Amazonas, durante o periodo de 2015 a 2019.
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2. Metodologia

Caracteriza-se por ser um estudo quantitativo e retrospectivo que coletou dados a
partir das informacdes derivadas do SIH/DATASUS (Sistema de Informacdes Hospitalares/
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude) do Ministério da Satide por meio
da interface do TABNET. Ap0s a coleta, foi feita a analise estatistica e a representacdo gréafica
dos dados obtidos através do uso do Excel 2013, Word 2013, e Tabwin (DATASUS). A
producdo metodoldgica foi embasada na literatura cientifica de Pereira et al. (2018).

A populagdo estudada foi composta por pacientes internados com IRC, durante o
periodo de 2015 a 2019, no Estado do Amazonas, localizado na regido norte do Brasil.
Dispuseram-se como variaveis epidemiologicas analisadas pelo estudo: numero de
internacOes, género, etnia, faixa etaria e o nimero de Obitos. Utilizou-se oito faixa etarias:
menor que 10 anos, 10 a 19 anos, 20 a 29 anos, 30 a 39 anos, 40 a 49 anos, 50 a 59 anos, 60 a
69 anos, 70 anos ou mais.

O embasamento tedrico para a escrita do estudo constituiu-se de artigos cientificos
recentes disponiveis nas bases de dados em salde que abordam sobre o perfil epidemioldgico
dos pacientes com IRC. Este trabalho utilizou apenas dados de dominio publico, portanto ndo
foi necessario a aprovacio pelo Comité de Etica em Pesquisa.

3. Resultados e Discussao

Conforme € representado na Figura 1, o presente estudo identificou um importante
aumento do numero internacdes por IRC nos 5 anos analisados. Diversos sdo os fatores
associados ao aumento do nimero de casos de IRC nos dltimos anos. Os mais mencionados
pelos estudos sdo: o aumento da prevaléncia de diabetes e da hipertensdo arterial, o
envelhecimento populacional e as desigualdades socioecondmicas, étnicas e de género
(Marinho et al., 2017).
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Figura 1: Distribuicdo dos casos de pacientes internados com IRC durante o periodo de 2015
a 2019 no Estado do Amazonas.

2016 2017 2018 2019

Fonte: Ministério da Salde. SIH/SUS. 2020.

O aumento das internacgdes por IRC no Amazonas, demonstrado na Figura 1, também
ocorre nos outros estados do Brasil e em boa parte dos demais paises da América Latina.
Nota-se, nestas localidades, um aumento anual do numero de pacientes em estagios avancados
de DRC e, ao mesmo tempo, uma escassez de dados acerca dos doentes que estdo nos estagios
iniciais dessa doenga, provavelmente, em virtude de falhas no diagnéstico precoce (Marinho
etal., 2017; Zahiga et al., 2018).

Com relacdo ao sexo, o masculino foi 0 mais acometido, com 56% das internagdes,
conforme é demonstrado na Figura 2. Junior et al. (2019), analisou o perfil epidemiolégico da
IRC no Brasil, no periodo de 2012 a 2017, e obteve resultados semelhantes, com o sexo
masculino sendo responsavel por 56,47% das internagdes. No estudo de Santos et al. (2018),
realizado em Minas Gerais, a populagdo masculina também foi a maioria, com 74% dos

Casos.
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Figura 2: Representacdo do género dos pacientes internados com IRC durante o periodo de
2015 a 2019 no Estado do Amazonas.

B Masculino Feminino

Fonte: Ministério da Sadde. SIH/SUS. (2020).

Verificou-se que a maior parte das internacfes foi composta de pacientes das faixas

etarias mais avancadas, conforme é mostrado na Tabela 1.

Tabela 1: Distribuicdo da faixa etaria dos pacientes internados com IRC durante o periodo de
2015 a 2019 no Estado do Amazonas.

FAIXA ETARIA INTERNAGOES )
Menor que 10 anos 265 4,76%
10 a 19 anos 313 5,62%
20 a 29 anos 457 8,21%
30 a 39 anos 572 10,27%
40 a 49 anos 814 14,62%
50 a 59 anos 1095 19,67%
60 a 69 anos 1041 18,70%
70 anos ou mais 1008 18,11%

Fonte: Ministério da Saude. SIH/SUS. (2020).

Além do envelhecimento ser um importante fator de risco para o surgimento de varias
Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTSs) que estdo intimamente relacionados com a
IRC, como o Diabetes Mellitus e a Hipertensdo Arterial, a propria funcdo renal diminui, de
forma fisioldgica, com o avancar da idade, 0 que aumenta o risco de progressdo para a IRC
(Pereira et al., 2017).
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No tocante & cor dos pacientes internados, identificou-se que os pardos foram
responsaveis pela maioria (82,03%) dos casos, e a segunda cor mais acometida foi a branca
(11,80%). Os pretos (4,18%), amarelos (1,36%) e indigenas (0,60%) foram o0s menos
afetados, sendo juntos, responsadveis por apenas 6,14% das internacdes, conforme é

demonstrado na Tabela 2.

Tabela 2: Distribuicdo da etnia dos pacientes internados com IRC durante o periodo de 2015

a 2019 no Estado do Amazonas.

COR INTERNACOES
Branca 11,80%

Preta 4,18%

Parda 82,03%

Amarela 1,36%

Indigena 0,60%

Fonte: Ministério da Satude. SIH/SUS. (2020).

Huaira et al. (2018) realizou um estudo epidemiolédgico sobre a DRC em Minas Gerais
e obteve resultados dessemelhantes ao do presente estudo, mostrado na Tabela 2, com o0s
brancos sendo responsaveis por 40,3% dos casos e 0s pardos por apenas 34,4%. A pesquisa de
Silva et al. (2017), realizada no Rio Grande do Sul, também constatou que, diferente do
presente estudo, os brancos compuseram a maior parte da populagdo com DRC, com 93,1%
dos casos. Portanto, pode-se inferir que, possivelmente, a prevaléncia da DRC e,
consequentemente, da IRC em cada cor sofra variagbes de acordo com a regido brasileira
analisada.

Verificou-se um preocupante aumento anual do nimero de dbitos por IRC nos cinco

anos analisados pela presente pesquisa, como consta na Figura 3.
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Figura 3: Representacdo do numero de 6bitos por IRC durante o periodo de 2015 a 2019 no
Estado do Amazonas.

244
150
: I

2015 2016 2017 2018 2019

Fonte: Ministério da Saide. SIH/SUS. 2020.

Dentre os fatores que tém influenciado no aumento da mortalidade por IRC no Brasil,
tém-se tanto falhas no diagnostico precoce da DRC, o que influencia na progressdo da doenca
renal sem a terapia correta, quanto dificuldades de acesso ao tratamento dialitico,
principalmente, nas regifes geogréaficas dotadas de menos recursos socioecondmicos e de
satde, como alguns municipios localizados na regido norte do Brasil (Castro, 2018; Marinho
etal., 2017).

Como limitacdo do presente estudo, destaca-se o fato da pesquisa conter dados sobre
IRC de apenas um Estado, o0 Amazonas, localizado na regido norte do Brasil, caracterizado
por ampla diversidade sociocultural e intensas desigualdades no acesso aos servicos de saide.
Assim, através dos resultados obtidos, € dificil fazer correlagcbes e generalizagbes com
localidades que possuem caracteristicas socioeconémicas, culturais, e ambientais diferentes da

regido analisada pelo estudo (Goncgalves & Domingos, 2019).

4. Consideracdes Finais

O estudo identificou que o nimero de pacientes internados com IRC no Estado do
Amazonas apresentou um aumento significativo nos 5 anos analisados. O sexo mais
acometido foi 0 masculino. A maior parte dos pacientes eram pardos e das faixas etarias mais
avancgadas, principalmente a partir de 50 anos. Ademais, verificou-se um grave aumento anual

do nimero de dbitos por IRC.
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A presente pesquisa demonstrou a necessidade de melhorar as estratégias de
reconhecimento dos pacientes com fatores de risco para a DRC, ainda na Atencdo Baésica,
com o intuito de controlar melhor esses fatores. Além disso, € fundamental que se diminua o
tempo decorrido até o diagndstico da DRC na Atencdo Primaria, a fim de iniciar o tratamento
da doenca em seus estagios iniciais, bem como encaminhar os pacientes ao especialista em
tempo oportuno.

Ademais, é imprescindivel a ampliacdo do acesso ao tratamento dos pacientes com
IRC, principalmente dos que habitam nas localidades mais afastadas dos grandes centros
urbanos da regido norte, de modo a melhorar o controle da doenca, prevenir complicacdes e
por conseguinte, diminuir a morbimortalidade associada a IRC.

Por fim, é fundamental a realizacdo de novos estudos epidemioldgicos sobre a IRC nos
diversos estados do Brasil, com o intuito de melhorar os conhecimentos sobre os fatores de
risco para essa doenga, bem como identificar as localidades com as maiores necessidades de
melhorias tanto preventivas quanto terapéuticas relacionadas a IRC.
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