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REVISÃO DE LITERATURA 

RESUMO 
 
Este artigo realiza uma revisão da literatura médica atual sobre as novas abordagens no manejo 
da nefropatia diabética (ND), uma complicação crescente do diabetes mellitus (DM), responsável 
por elevada morbidade e mortalidade. A pesquisa abrangeu estudos publicados entre 2014 e o 
presente, com foco em estratégias terapêuticas inovadoras, como o uso de inibidores de SGLT2, 
agonistas de GLP-1 e biomarcadores emergentes. Conclui-se que, apesar dos avanços com o uso 
de inibidores do sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA), novas opções terapêuticas 
mostram-se promissoras na proteção renal e cardiovascular, oferecendo uma gestão mais 
personalizada e eficaz para pacientes com ND. A necessidade de mais pesquisas para aprimorar 
as estratégias de tratamento é enfatizada. 
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Innovative Approaches in the Management of Diabetic 
Nephropathy: A Review of Treatment Strategies and Disease 
Progression Impact 
 
ABSTRACT 
 
This article reviews the current medical literature on new approaches to the management of 
diabetic nephropathy (DN), a growing complication of diabetes mellitus (DM), responsible for 
high morbidity and mortality. The research covers studies published between 2014 and the 
present, focusing on innovative therapeutic strategies, such as the use of SGLT2 inhibitors, 
GLP-1 agonists, and emerging biomarkers. It is concluded that, despite advances with the use 
of renin-angiotensin-aldosterone system (RAAS) inhibitors, new therapeutic options have 
proven promising in renal and cardiovascular protection, offering more personalized and 
effective management for patients with DN. The need for further research to enhance 
treatment strategies is emphasized. 
 
Keywords: Diabetic Nephropathy, Diabetes Mellitus, SGLT2 Inhibitors, GLP-1 Agonists, 
Chronic Kidney Disease, Cardiovascular Protection 
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INTRODUÇÃO 

A nefropatia diabética (ND) representa uma das complicações mais graves da 

diabetes mellitus (DM), a qual afeta uma quantidade significativa da população 

diabética, contribuindo para morbidade e mortalidade associadas à doença. É notável o 

número crescente de portadores da diabetes tipo 1 e tipo 2 e concomitante a isso, a 

prevalência da nefropatia diabética que emerge como uma preocupação para a saúde 

pública global. Estudos apontam que aproximadamente 30% a 40% dos pacientes com 

DM inevitavelmente desenvolvem algum grau da doença renal diabética (DRD) ao longo 

da vida, e a condição é uma das principais causas de insuficiência renal terminal (IRT), 

exigindo diálise ou transplante renal (Bonner, 2020). Ademais, de acordo com outro 

estudo, a prevalência global da DRD é de 15,48% em homens e 16,50% em mulheres 

(Dai et al, 2022).    

O manejo tradicional da doença renal diabética (DRD) tem se concentrado em 

modificações do estilo de vida e no controle rigoroso da glicemia e pressão arterial, 

aliado ao bloqueio do sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA) através de 

inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA) e bloqueadores do receptor de 

angiotensina II (BRA). Estes tratamentos têm demonstrado benefícios na redução da 

progressão da doença e na redução de eventos adversos, como duplicação da creatinina 

sérica e evolução para doença renal terminal (Sugahara et al, 2021). 

O avanço na compreensão da nefropatia diabética tem levado ao 

desenvolvimento e incorporação de novas classes de medicamentos que ampliam as 

opções terapêuticas disponíveis a fim de conter, efetivamente, a progressão da doença 

e evitar seu estágio terminal, além de melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Dessa 

forma, a revisão das estratégias de tratamento e do impacto destas novas abordagens 

na progressão da ND é essencial para otimizar o manejo clínico da doença e adequar o 

tratamento às necessidades individuais do paciente. O conhecimento detalhado destas 

estratégias inovadoras permitirá aos profissionais de saúde adotarem práticas baseadas 

em evidências, facilitar o desenvolvimento de novas intervenções e, em última análise, 

proporcionar um tratamento mais eficaz e personalizado de pacientes com nefropatia 

diabética. 

 

METODOLOGIA 

Este estudo visa realizar uma revisão narrativa para revisar estratégias de 

tratamento e impacto na progressão da doença, a partir de abordagens inovadoras no 
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manejo da nefropatia diabética . A análise abrangerá estudos clínicos recentes, 

buscando sintetizar as evidências disponíveis sobre o tema. Serão incluídos estudos que 

envolvam pacientes diagnosticados com nefropatia diabética, de qualquer faixa etária e 

ambos os sexos. Serão considerados estudos clínicos randomizados, ensaios clínicos 

controlados, estudos de coorte e estudos transversais. Os artigos devem estar 

disponíveis em inglês ou português e abordar diretamente estratégias inovadoras de 

tratamento e o impacto das na progressão da doença dessa amostra estudada. Será 

considerado o período de publicação de 2014 até a presente data para garantir a 

inclusão dos estudos mais recentes.  

Serão excluídos estudos que não se relacionem diretamente com o tema 

específico, bem como aqueles que não atenderem aos critérios de qualidade 

estabelecidos, como estudos com amostras pequenas, falta de grupo controle ou 

metodologia inadequada. A busca bibliográfica será realizada no PubMed utilizando o 

seguinte termo de busca: ("Diabetic nephropathy AND therapeutic management AND 

disease progression AND treatment”). Os filtros aplicados incluirão ensaios clínicos, 

meta-análises, ensaios clínicos randomizados e revisões sistemáticas. Os resultados 

serão avaliados para garantir a inclusão dos estudos relevantes de acordo com os 

critérios estabelecidos. A pergunta do estudo foi: Quais são as abordagens inovadoras 

para o manejo da nefropatia diabética, suas estratégias de tratamento e a progressão 

da doença?  

Assim, a seleção dos estudos foi realizada. A partir dos termos de busca e filtros 

incluídos, foram encontrados 256 artigos, que passaram por uma triagem inicial: Todos 

os artigos identificados durante a busca bibliográfica foram avaliados com base nos 

critérios de inclusão e exclusão estabelecidos a partir da leitura dos títulos e resumos 

dos artigos. Dos 256 artigos, após a leitura do título e resumos, 14 foram incluídos no 

estudo, relevantes com base na triagem inicial, sendo selecionados para uma revisão 

mais detalhada. Os artigos que não atenderam aos critérios de inclusão ou que não 

estavam diretamente relacionados ao tema foram excluídos. Dessa forma, os estudos 

incluídos passaram por um processo de avaliação da qualidade e síntese dos resultados.  

 

RESULTADOS 



Abordagens Inovadoras no Manejo da Nefropatia Diabética: Revisão das estratégias de 
tratamento e impacto na progressão da doença 

Queralvares et. al. 

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences 

Volume 6, Issue 9 (2024), Page 2269-2278. 

 

 

Inibidores de SGLT2 e Agonistas do Receptor GLP-1 

Os inibidores de SGLT2 e os agonistas do receptor GLP-1 têm se destacado como 

alternativas promissoras no tratamento da nefropatia diabética (DRD). Sugahara et al. 

(2021) relatam que, apesar dos Inibidores da Enzima Conversora de Angiotensina (IECA) 

e Bloqueadores do Receptor da Angiotensina (BRA) terem sido a escolha principal nos 

últimos 25 anos, eles não previnem completamente a progressão da doença. Novos 

medicamentos como inibidores de SGLT2 e agonistas do receptor GLP-1 mostram 

benefícios adicionais além do controle glicêmico, incluindo proteção renal. Bonner et al. 

(2020) corroboram esses achados, destacando que estes medicamentos não apenas 

retardam a progressão da DRD, mas também oferecem proteção adicional aos rins e ao 

sistema cardiovascular. 

Avanços Tecnológicos e Biomarcadores 

A pesquisa em DRD está sendo impulsionada pelo avanço tecnológico e pela 

identificação de novos biomarcadores. Wang et al. (2024) destacam a identificação de 

biomarcadores como galectina-3, CXCL-16 e TGF-β1, associados à progressão da doença 

e que podem melhorar a precisão prognóstica. Além disso, a criação de um atlas renal 

de referência, como mencionado por Limonte et al. (2022), visa identificar subtipos da 

doença e prever sua progressão, permitindo tratamentos mais direcionados e eficazes. 

Novos Tratamentos e Terapias Complementares 

Novos tratamentos também estão em fase de estudo. Inibidores de HIF-PH, que 

estabilizam o fator induzido por hipóxia e podem reduzir a fibrose renal, e inibidores de 

produtos finais de glicação avançada (AGEs) são alguns dos avanços mais recentes. O 

uso de bardoxolona metil, que reduz o estresse oxidativo, e antagonistas da endotelina, 

que podem melhorar a microcirculação renal, são promissores (Sugahara et al., 2021). 

A combinação de finerenona com SGLT2i também é uma área de interesse, com 

Petrazzuolo et al. (2023) sugerindo que a finerenona pode ser uma terapia 

complementar eficaz para pacientes com alto risco de progressão da DRD. 

Considerações sobre Terapias Adicionais 

O estudo de Kim et al. (2023) indica que o antagonista do receptor 

mineralocorticoide não esteroide, finerenona, demonstrou eficácia na melhora da 

albuminúria e na taxa estimada de filtração glomerular (eGFR), além de reduzir o risco 
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de eventos cardiovasculares em DRD. A combinação de finerenona e SGLT2i pode 

apresentar efeitos aditivos benéficos, como sugerido por Petrazzuolo et al. (2023). Giglio 

et al. (2023) corroboram esses resultados, evidenciando uma redução de 57% no risco 

de diminuição da eGFR e insuficiência renal irreversível com o uso de finerenona. 

Desafios e Áreas de Pesquisa 

Embora os avanços sejam significativos, há desafios remanescentes na terapia 

da DRD. Tommerdahl et al. (2023) indicam que os medicamentos IECA e BRA 

apresentam alguma eficácia apenas na progressão da doença em pacientes com 

macroalbuminúria, mas são menos eficazes na ausência de albuminúria. O estudo de 

Neumiller et al. (2017) questiona a eficácia e segurança dos inibidores da dipeptidil 

peptidase-4 (DPP-4), enquanto Dai et al. (2022) aponta o potencial benefício dos 

probióticos na função renal e no metabolismo glicêmico. A pesquisa de Xue et al. (2017) 

sugere que a combinação de espironolactona com IECA ou BRA pode reduzir a 

proteinúria, e a vitamina D pode ter um papel nefroprotetor adicional. 

O manejo da nefropatia diabética está evoluindo com a introdução de novas 

terapias e avanços na pesquisa. A incorporação de inibidores de SGLT2, agonistas do 

receptor GLP-1 e finerenona, além do desenvolvimento de novas abordagens e 

biomarcadores, está abrindo novas possibilidades para melhorar a proteção renal e 

retardar a progressão da doença. No entanto, a necessidade de abordagens mais 

personalizadas e a continuidade da pesquisa são essenciais para enfrentar os desafios 

remanescentes e otimizar o tratamento da DRD. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A Doença Renal Diabética (DRD) é um desafio crítico na gestão do diabetes, sendo a 

principal causa de doença renal crônica e insuficiência renal terminal. A revisão dos 

artigos evidencia a importância do controle rigoroso da glicemia e da pressão arterial, 

além do uso de terapias inovadoras. Embora os inibidores do sistema renina-

angiotensina-aldosterona (IECA e BRA) sejam essenciais, sua eficácia isolada é limitada. 

Novas opções, como os inibidores SGLT2 e agonistas GLP-1, oferecem benefícios 

adicionais na proteção renal e cardiovascular. 
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A finerenona se destaca como uma opção promissora com efeitos benéficos na função 

renal. Abordagens emergentes, como probióticos e biomarcadores, são exploradas para 

aprimorar o manejo da DRD. Contudo, é crucial implementar estratégias de 

rastreamento eficientes e intervenções personalizadas. A colaboração entre 

profissionais de saúde é vital para otimizar a gestão dessa condição, visando retardar 

sua progressão e melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Em resumo, apesar dos 

avanços, a pesquisa contínua e a adaptação das estratégias terapêuticas são 

fundamentais para enfrentar a DRD. 
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