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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

Introducdo: A relagdo entre uremia e transtornos neuropsiquiatricos tem sido um tema
de crescente interesse na literatura médica, especialmente devido aos impactos
significativos que essas condi¢cdes tém sobre a qualidade de vida dos pacientes. Objetivo:
O objetivo desta revisdo bibliografica foi investigar os principais impactos da uremia no
desenvolvimento de transtornos neuropsiquidtricos, com énfase nos mecanismos
patolégicos envolvidos, os resultados clinicos observados em pacientes, e as estratégias
para melhorar tanto o diagndstico quanto o manejo dessas alteracées. Metodologia:
Para alcancar os objetivos propostos, foi realizada uma revisdo bibliografica de estudos
cientificos publicados entre 2021 e 2025. A pesquisa foi conduzida nas bases de dados
BVS, PubMed, Scielo e Google Académico, selecionando artigos originais que abordam
a relacdo entre uremia e alteragdes neuropsiquidtricas. A analise dos dados foi
gualitativa, com foco nos mecanismos patoldgicos, resultados clinicos e estratégias de
diagndstico e tratamento. A busca inicial resultou em 237 estudos, dos quais 13 foram
removidos por duplicagdao e 189 foram excluidos por ndao atenderem aos critérios
especificos. Ao final, 10 estudos foram selecionados para analise final. Resultados: A
revisdao revelou que a uremia estd fortemente associada a uma série de transtornos
neuropsiquiatricos, incluindo comprometimento cognitivo, depressao e outros sintomas
psiquidtricos. Além disso, a revisdo destacou a importancia do diagndstico precoce e da
implementacdo de estratégias terapéuticas direcionadas a essas condi¢des. Os
mecanismos subjacentes envolvem uma combinacdo de fatores patolégicos, incluindo
alteracdes na fungdo renal, acimulo de toxinas urémicas e desequilibrios eletroliticos.
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As estratégias de tratamento incluem o manejo adequado da uremia, terapia com
hemodidlise, e intervengdes psicoterapéuticas para melhorar o bem-estar mental dos
pacientes.

Palavras-chave: Uremia, Transtornos Neuropsiquiatricos, Comprometimento Cognitivo,
Depressdo, Hemodialise.

PREDOMINANCE OF UREMIA ALTERATIONS IN
NEUROPSYCHIATRIC PATIENTS

ABSTRACT

Introduction: The relationship between uremia and neuropsychiatric disorders has been
a topic of growing interest in the medical literature, especially due to the significant
impacts that these conditions have on the quality of life of patients. Objective: The
objective of this literature review was to investigate the main impacts of uremia on the
development of neuropsychiatric disorders, with emphasis on the pathological
mechanisms involved, the clinical outcomes observed in patients, and the strategies to
improve both the diagnosis and management of these alterations. Methodology: To
achieve the proposed objectives, a literature review of scientific studies published
between 2021 and 2025 was carried out. The research was conducted in the VHL,
PubMed, Scielo and Google Scholar databases, selecting original articles that address
the relationship between uremia and neuropsychiatric alterations. Data analysis was
gualitative, focusing on pathological mechanisms, clinical outcomes, and diagnostic and
treatment strategies. The initial search resulted in 237 studies, of which 13 were
removed for duplication and 189 were excluded because they did not meet the specific
criteria. In the end, 10 studies were selected for final analysis. Results: The review
revealed that uremia is strongly associated with a range of neuropsychiatric disorders,
including cognitive impairment, depression, and other psychiatric symptoms. In
addition, the review highlighted the importance of early diagnosis and the
implementation of therapeutic strategies aimed at these conditions. The underlying
mechanisms involve a combination of pathological factors, including changes in renal
function, accumulation of uremic toxins, and electrolyte imbalances. Treatment
strategies include proper management of uremia, hemodialysis therapy, and
psychotherapeutic interventions to improve patients' mental well-being.

Keywords: Uremia, Neuropsychiatric Disorders, Cognitive Impairment, Depression,
Hemodialysis.
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INTRODUCAO

A uremia é uma sindrome metabdlica decorrente da insuficiéncia renal
cronica (IRC), caracterizada pelo acumulo de toxinas urémicas no organismo. O
aumento dessas substancias pode afetar diretamente o sistema nervoso
central(SNC), desencadeando uma série de alteragcdes, entre elas
comprometimento cognitivo, delirio, transtornos do humor e sintomas
neuropsiquiatricos, como depressédo e ansiedade.” Entre os pacientes com IRC
submetidos a hemodialise, a incidéncia de transtornos psiquiatricos, pode variar
entre 10% e 70%, o que evidencia o impacto significativo da uremia na saude

mental desses individuos.?

A doenca renal cronica (DRC) é um problema de saude global crescente,
afetando milhdes de pessoas em todo o mundo. Estudos indicam que todos os
estagios da DRC representam um fator de risco independente para o
comprometimento cognitivo, embora ndo haja um mecanismo unico responsavel
por esse declinio. Sendo assim, o impacto da uremia na fungao cerebral pode
estar relacionado a diversos fatores, como inflamacgao crénica, estresse oxidativo
e alteracbes vasculares, que afetam processos cognitivos essenciais e

contribuem para o desenvolvimento de sintomas neuropsiquiatricos.’

Apesar dos avancos na compreensao da relagao entre insuficiéncia renal
e alteragdes neuropsiquiatricas, ainda existem lacunas no diagndstico e manejo
desses transtornos. Muitos pacientes nao recebem avaliagdo adequada para
comprometimento cognitivo, 0 que pode comprometer a adesao ao tratamento e
impactar sua qualidade de vida.? Estudos sugerem que a ressonancia magnética
de individuos com DRC, mesmo em estagios iniciais, pode revelar lesdes
cerebrais subclinicas, como hiperintensidades da substancia branca, infartos

lacunares silenciosos e atrofia cerebral.

Entre os diversos sintomas associados a uremia, as disfuncdes
neurolégicas e psiquiatricas, como comprometimento cognitivo e transtornos do
humor, sdo algumas das manifestacdes mais frequentes, afetando cerca de 40%
a 55% dos pacientes em dialise. Esses sintomas tém impacto significativo na
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qualidade de vida, contribuindo para transtornos do sono, ansiedade e

depressao.*

Diante da alta prevaléncia de altera¢des neuropsiquiatricas em pacientes
com uremia e das dificuldades no seu reconhecimento e manejo, esta revisdo
bibliografica busca analisar a relagdo entre a retengc&o de toxinas urémicas e os
transtornos neuropsiquiatricos, identificando os principais mecanismos
envolvidos, impactos clinicos e estratégias para aprimorar o diagnodstico e o

tratamento desses pacientes.

METODOLOGIA

Para alcancar os objetivos propostos, foi realizada uma revisao
bibliografica abrangendo estudos cientificos publicados entre 2021 e 2025. A
pesquisa foi conduzida nas bases de dados BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
PubMed (Publico/Editora MEDLINE), Scielo (Biblioteca Cientifica Eletronica
Online) e Google Académico, utilizando artigos originais que abordam a relagao
entre uremia e alteragdes neuropsiquiatricas em pacientes. A estratégia de
pesquisa foi cuidadosamente definida para identificar os principais mecanismos
envolvidos e os impactos clinicos dessas alteragdes, com foco nas estratégias

para melhorar o diagndstico e manejo de pacientes com uremia.

Arevisdo avangou um processo estruturado, iniciando com a definicao da
pergunta de pesquisa, que foi: "Quais sao os principais impactos da uremia no
desenvolvimento de transtornos neuropsiquiatricos?". Além disso, foi utilizada a
estratégia Populagao, Variaveis e Resultados (PVO) para orientar a definigao,

como indicado no quadro 1.

Quadro 1: Estratégia PVO
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ETAPA DESCRIGAO DESCRITORES

Pacientes com uremia e
Populacao transtornos Pacientes com uremia

neuropsiquiatricos

Alteracdes neuropsiquiatricas, como
o Mecanismos, resultados . .
Variaveis o comprometimento cognitivo,
clinicos o o
depresséo, sintomas psiquiatricos

Diagnéstico, manejo, Impactos clinicos, estratégias para
Resultados o o _
estratégias de tratamento melhorar diagndéstico e manejo

Fonte: Elaborado pelo autor (2025).

Para tanto, foram utilizados descritores controlados e ndao controlados
extraidos dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject
Headings (MeSH), que foram combinados com o operador booleano AND. As
cinco palavras-chave  selecionadas  foram: Uremia,  Transtornos

Neuropsiquiatricos, Comprometimento Cognitivo, Depressao, Hemodialise.

A busca foi realizada por meio de artigos que respondiam a questao de
pesquisa e atendiam aos critérios de inclusdo, que envolviam estudos originais
publicados em inglés, portugués ou espanhol, no periodo de 2021 a 2025.
Excluiram-se artigos que nao forneciam informacgdes relevantes sobre a relagao

entre uremia e alteracdes neuropsiquiatricas e estudos duplicados.

A remocgao e analise dos dados foram realizadas de forma qualitativa,
considerando os principais mecanismos patologicos, os resultados clinicos
observados em pacientes com uremia, e as estratégias propostas para melhorar
tanto o diagndstico quanto o manejo dessas alteragdes. Apds a selegcao dos
artigos, foi realizada uma avaliacdo critica, levando em consideracdo a
metodologia utilizada e a relevancia dos resultados para o tema proposto. No
quadro 2 esta indicado o numero de artigos conforme estratégias de buscas

selecionadas.
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Quadro 2: Numero de artigos conforme estratégias de buscas selecionadas.

GOOGL
PUBME | SCIEL | E
Estratégias de busca BVS .
D (0) ACADEMI
co
Uremia and transtornos
S 03 --- --- 19
neuropsiquiatricos
Uremia and comprometimento
n 06 08 --- 17
cognitivo
Uremia and depressao 01 08 - 58
Uremia and hemodialise 23 - -—- 94
Total de Artigos por Base 33 16 -—- 188
Artigos selecionados por
01 08 0 01
Base

Fonte: Elaborado pelo autor (2025).

A busca foi realizada em janeiro e fevereiro de 2025. Foram

analisados 237 estudos inicialmente, dos quais 13 foram removidos por

serem duplicados e 189 foram excluidos apds uma analise dos titulos e

resumos, pois ndo estavam diretamente relacionados a pergunta de

pesquisa ou ndo se enquadravam nos critérios especificos do tipo de estudo.

Posteriormente, os 35 artigos restantes foram avaliados por completo para

garantir sua conformidade com o tema, sendo incluidos ao total, 10 estudos.
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RESULTADOS E DISCUSSOES

Interacdo entre a uremia e as complicacoes

neurologicas

A uremia é uma condigédo que ocorre devido a faléncia renal, levando
ao acumulo de substancias téxicas no organismo, podendo afetar diversos
sistemas, incluindo o sistema nervoso central.® As toxinas urémicas podem
prejudicar o cérebro de forma indireta por meio de mecanismos, incluindo
estresse oxidativo, disfungao vascular, calcificagdo vascular, disturbios de
coagulagdo e doengas cardiovasculares, como fibrilagdo atrial e

hipertens3o.®

Pacientes com IRC apresentam niveis elevados de ureia e creatinina,
substancias que, em altas concentragdes, podem gerar estresse oxidativo e
inflamagéo no cérebro. Esse processo pode comprometer a integridade da
barreira hematoencefalica, favorecendo o desenvolvimento de disturbios
neuropsiquiatricos. Além disso, a disfungao renal contribui para a reducao da
depuracdo de toxinas urémicas, como a paratormona e a beta-2
microglobulina, que sdo neurotdxicas e podem agravar quadros de deméncia

e déficits motores.’

A uremia também influencia a neurotransmissdo cerebral,
especialmente no que se refere a dopamina e a serotonina,
neurotransmissores essenciais na regulacdo do humor e das fungbes
cognitivas. A disfuncdo dessas vias neuroquimicas pode explicar a alta
incidéncia de depressao e ansiedade em pacientes urémicos. Ademais, a

presenca de fatores vasculares, como aterosclerose acelerada e
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microangiopatia cerebral, prejudica a oxigenagdo do tecido neural,

resultando em comprometimento cognitivo progressivo.’

Portanto, os mecanismos subjacentes as complicagdes neurologicas
na DRC envolvem ndo apenas a toxicidade direta das substancias
acumuladas, mas também a ativacado de respostas inflamatérias crénicas e
o aumento da permeabilidade da barreira hematoencefalica.® Esse quadro
facilita a entrada de substdncias neurotoxicas na circulacdo cerebral,
intensificando a neuroinflamagédo e contribuindo para a degeneragao
neuronal. Existem evidéncias de que a uremia afeta a fungdo da glia,
prejudicando a homeostase do sistema nervoso e agravando quadros de

disturbios motores, como tremores e dificuldades de coordenagdo motora.®

Essa perspectiva é complementada ao destacarem que o tratamento
da uremia pode atenuar os sintomas neuropsiquiatricos. Eles sugerem que
a hemodialise e a terapia medicamentosa adequada sao fundamentais para
reduzir o impacto da uremia no cérebro, melhorando a qualidade de vida dos
pacientes. Intervengdes como suplementacdo de antioxidantes e controle
rigoroso da pressao arterial podem mitigar o impacto da neuroinflamacéo e

da disfungdo endotelial.®

Dessa forma, os achados corroboram a necessidade de um
acompanhamento multidisciplinar para pacientes com disfuncao renal, a fim
de minimizar os efeitos da uremia sobre a saude mental e preservar a fungao

neurologica.®
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Mecanismos biologicos envolvidos no

comprometimento cognitivo e emocional

A DRC é uma condicao prevalente, especialmente entre a populagao
idosa, caracterizada pela diminuicdo persistente da taxa de filtracdo
glomerular (TFGe) e/ou pela presenga de proteinuria. Embora seus efeitos
no sistema renal sejam bem estabelecidos, nos ultimos anos, a DRC tem
sido associada a uma série de complicagdes neuroldgicas, incluindo

comprometimentos cognitivos e emocionais.’

Pacientes com DRC frequentemente apresentam déficits de memoaria
e atencao, além de alteragdes emocionais, como depresséo e ansiedade, e
comprometimentos motores, incluindo instabilidade postural e alteracdes na
marcha. Apesar de amplamente reconhecidos, os mecanismos bioldgicos
subjacentes a essas manifestacbes ainda nao estdo completamente
elucidados. Evidéncias recentes indicam que fatores como disfuncao
dopaminérgica, acumulo de toxinas urémicas e inflamagdo sistémica
desempenham um papel fundamental na interrelacéo entre disfuncao renal

e prejuizo neurocognitivo.

Alteragcbes no sistema dopaminérgico € um dos principais
mecanismos envolvidos nos déficits cognitivos e emocionais da DRC. A
dopamina (DA) € um neurotransmissor essencial para fun¢gdes como controle
motor, memoria, atencao e regulagao emocional. Em pacientes com DRC, a
homeostase dopaminérgica é prejudicada, sobretudo pelo estresse oxidativo
induzido por toxinas urémicas, como a homocisteina. Esse processo
desencadeia uma cascata de danos celulares, afetando de maneira
significativa os neurénios dopaminérgicos, fundamentais para a regulacao

do comportamento e dos movimentos. '
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O sistema dopaminérgico € composto por varias vias neurais,
incluindo o sistema nigroestriatal, que esta envolvido no controle motor; o
sistema mesocortical, que modula a atenc¢ao e a cogni¢céo; e o mesolimbico,
que regula a motivagado e o comportamento emocional. Nas condi¢gdes de
DRC, a disfungdo nas vias dopaminérgicas prejudica ndo apenas a
capacidade motora, como é o caso das altera¢gdes na marcha e no equilibrio,
mas também afeta processos cognitivos, como a atengdo e a memodria,
frequentemente observados em pacientes dessa populagdo. A modulagao
inadequada da dopamina, especialmente nas regides corticais e subcorticais
do cérebro, compromete a capacidade de concentracdo e a memoria de

trabalho, habilidades essenciais para o funcionamento diario.’

O estresse oxidativo induzido pelas toxinas urémicas afeta a fungao
mitocondrial, prejudicando a produ¢do de energia nas células nervosas, o
que contribui para a degeneracdo neuronal. Esse efeito € agravado pela
disfungao dos canais ibnicos, como os canais de calcio do tipo T (TTCCs) e
canais de potassio, intensificando a neurotoxicidade e aprofundando os

déficits motores e cognitivos.’

Outro fator crucial é a disfuncdo do sistema glinfatico, responsavel
pela eliminagdo de residuos metabdlicos no cérebro. Em pacientes com
DRC, essa falha reduz a depuracdo de metabdlitos neurotéxicos,
impactando a difusdo da dopamina e prejudicando ainda mais fungbes
essenciais como memoria e controle maior. A redugéo na atividade do cértex
pré-frontal e do estriado pode explicar a alta prevaléncia de depressao e

déficits cognitivos nesses pacientes.’

E importante destacar que a inflamagao crénica é um dos principais
fatores envolvidos nos disturbios emocionais e cognitivos observados nos
pacientes com DRC. O estado inflamatério persistente, caracterizado pela
ativacdo do sistema imunoldgico e liberagdo excessiva de citocinas proé-
inflamatorias, compromete a homeostase cerebral e pode precipitar
disturbios psiquiatricos, como depressdo e ansiedade. 2

Além disso, as toxinas urémicas, como o indoxil sulfato, tém um papel

critico na neurotoxicidade, exacerbando os danos cerebrais por meio do
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estresse oxidativo. Essa neurotoxicidade esta diretamente associada a
deterioragao das fungdes cognitivas, com destaque para a perda de memoria
e dificuldades em fungdes executivas, como tomada de decisdo e controle

de impulsos.”

Também se aborda o impacto das lesdes vasculares nos pacientes
com DRC, uma condicdo que afeta tanto os rins quanto o cérebro. A
disfungcdo endotelial e a aterosclerose, frequentemente presentes em
pacientes com DRC, contribuem para a redugao do fluxo sanguineo cerebral,
resultando em lesdes microvasculares, como a leucoaraiose e os infartos
silenciosos, que afetam a substancia branca do cérebro. Essas lesdes
comprometem diretamente areas cerebrais associadas a memaoria e outras
fungdes cognitivas. O hipocampo, uma estrutura critica para a meméoria, é
particularmente vulneravel a esses danos, o que pode explicar a dificuldade
de aprendizado e a perda de memdria observadas nos pacientes com DRC.
Além disso, a diminuicdo da atividade neuronal nessas regides cerebrais

agrava ainda mais o comprometimento cognitivo.3

As revisdes sugere que um aspecto clinico fundamental: o impacto da
disfungao cognitiva na adesao ao tratamento e no processo de transplante
renal. Pacientes com déficits nas fungcdes executivas apresentam maior
dificuldade em seguir regimes terapéuticos, o que pode comprometer o

sucesso da dialise e do transplante. 3

Pacientes com comprometimento cognitivo, especialmente aqueles
com déficits nas fungbes executivas, podem ter dificuldades em seguir
recomendacgdes médicas e podem se tornar menos aptos para lidar com o
estresse associado ao tratamento da DRC. Golenia explica que a avaliagao
cognitiva durante a triagem para transplante renal é essencial, pois formas
mais leves de comprometimento cognitivo, que podem ser negligenciadas,
afetam diretamente a capacidade do paciente de tomar decisbes e sua
aderéncia ao tratamento, o que pode aumentar o risco de complicagdes pos-
transplante.®

Estudos demonstram que pacientes com pontuacao reduzida no teste

MoCA(Montreal Cognitive Assessment) tem menor probabilidade de serem
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listados para transplante e apresentam maior tempo de espera. Isso ocorre
porque déficits cognitivos podem dificultar a compreensdo dos riscos e
beneficios do transplante, além de aumentar a chance de complicagdes pos-

operatodrias, como falha do enxerto e reinternagoes.?

O comprometimento cognitivo também prejudica a tomada de
decisbes importantes durante o processo de transplante, como o
entendimento dos riscos e beneficios do procedimento. Nesse contexto, a
avaliagao precoce das fungbdes cognitivas € crucial para melhorar os
resultados poés-transplante e otimizar o manejo dos pacientes em lista de

espera.’

Portanto, a avaliagdo neurocognitiva desses pacientes deve ser
considerada uma etapa essencial na triagem para o transplante renal,
permitindo intervengdes precoces para otimizar o manejo clinico e melhorar

os desfechos pds-transplante. 3

Prevaléncia e impacto dos disturbios psiquicos em

paciente com uremia

A relagao entre a uremia e transtornos neuropsiquiatricos tem sido
amplamente estudada, dado o impacto significativo da hemodiadlise na
qualidade de vida dos pacientes.? Estudos demonstram que a ansiedade, a
depressao e o risco de suicidio sdo altamente prevalentes entre pacientes
em tratamento dialitico, tornando essencial a compreensao dos fatores que
contribuem para essa realidade e o desenvolvimento de estratégias para

mitigar esses efeitos.?

Corroborando com essa observacgao, a pesquisa avaliou a prevaléncia
de ansiedade, depressdo e risco de suicidio em pacientes submetidos a

hemodialise, utilizando o Mini International Neuropsychiatric Interview
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(MINI).2 O estudo, realizado com 92 pacientes, revelou que 47%
apresentavam ansiedade, 37% sofriam de depressao e 16% tinham risco de
suicidio. Esses achados reforcam a necessidade de uma abordagem clinica
que va além do tratamento renal, incluindo suporte psicossocial e

intervengoes terapéuticas para minimizar o sofrimento psiquico.?

A depresséo, identificada em 37% dos pacientes, pode ser atribuida
as multiplas perdas enfrentadas, como a perda da autonomia funcional, do
papel social e profissional, além de dificuldades financeiras e impactos
negativos na saude fisica.? Estudos anteriores, destacam que a queda na
qualidade de vida e o sofrimento associado ao tratamento dialitico s&o

fatores determinantes para o desenvolvimento desses transtornos.®

O risco de suicidio, ainda que menos prevalente do que a ansiedade
e a depressdo, merece atengdo especial.? Os pacientes em hemodidlise
apresentam risco de suicidio mais elevado em comparagéo a populagao
geral, devido as limitagdes impostas pelo tratamento, ao sofrimento crénico
e a dependéncia da dialise para sobrevivéncia. Ademais, observou-se que o
suporte familiar desempenhou um papel protetor fundamental, ajudando os
pacientes a lidarem com as adversidades e reduzindo a concretizagdo da

ideia suicida.?

Além disso, a prevaléncia de depresséao varia entre 21,4% e 26,5%
que relacionam a coexisténcia da depressao com fatores como idade, sexo,
etnia, comorbidades e condi¢cdes socioeconbmicas. Esses transtornos nao
prejudicam apenas a qualidade de vida, pois também aumentam os riscos
de mortalidade, hospitalizagdes e necessidade de dialise, especialmente em
pacientes pré-dialise. O comprometimento cognitivo, frequentemente
negligenciado, € outro sintoma neuropsiquiatrico prevalente entre os
pacientes da DRC, especialmente entre aqueles em hemodialise, que
apresentam um risco trés vezes maior de comprometimento cognitivo grave
em comparagao com pacientes da mesma faixa etaria que nao estdo no

tratamento dialitico. ’

Os estudos confirmam que a DRC é um dos fatores de risco mais

fortes para comprometimento cognitivo leve e deméncia, com uma
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prevaléncia de 25% a 62% de disfungéo cognitiva entre pacientes com DRC
pré-dialise. Além disso, a reducao da taxa de filtragdo glomerular estimada
(TFGe) esta associada a um aumento significativo na prevaléncia de

disfungao cognitiva. 2

A progressao da DRC também esta correlacionada com o aumento do
risco de deméncia, especialmente quando associado a proteinuria, que
parece ter uma relagdo mais forte com o declinio cognitivo do que a baixa
TFGe. Isso é corroborado por um estudo populacional que revelou que a
DRC aumenta o risco de deméncia, com prevaléncia entre 8% e 37% em
pacientes em hemodialise, com uma taxa crescente conforme a idade.
Pacientes em didlise peritoneal e receptores de transplante renal
apresentam prevaléncia menor de deméncia, mas esses dados indicam que
a gravidade da DRC e o declinio acentuado da funcéo renal sao fatores-

chave para a ocorréncia de deméncia.®

Além disso, os estudos também revelam que, apesar das melhorias
cognitivas observadas em receptores de transplante renal, essas mudangas
podem nao ser sustentadas em pacientes mais frageis, o que implica que as
condigdes estruturais do paciente influenciam diretamente no reversibilidade

dos danos cognitivos.®

Manejo clinico e estratégias para a identificacao e

tratamento de transtornos neuropsiquiatricos

O manejo clinico de pacientes com DRC requer uma abordagem
integrada que leve em consideragado tanto os aspectos fisicos quanto os
psicoemocionais da doenga. Um dos maiores desafios clinicos é a
adaptacao do paciente a realidade da doencga, a qual exige recursos de

enfrentamento e suporte adequado.’?
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A adaptacao fisica e psicoldgica leva cerca de seis anos, sendo mais
dificil nos primeiros periodos de tratamento, quando sintomas como
ansiedade, depresséo e outras complicagdes psicologicas se tornam mais
prevalentes. O primeiro ano de tratamento é especialmente critico, pois é
quando os pacientes enfrentam maior fragilidade psiquica e fisica, o que
pode resultar em uma perspectiva negativista, prejudicando seus cuidados

pessoais e aumentando a sensacao de vulnerabilidade.?

Embora a depressdo e a ansiedade possam persistir durante o
tratamento, esses sintomas tendem a ser atenuados apds um periodo de
adaptacdo. Isso sugere que uma maior aceitacdo das limitagdes impostas
pela doenca pode resultar em melhorias na qualidade de vida, um fator
essencial para o manejo clinico bem-sucedido. Para tratar esses transtornos,
0 acompanhamento psicoterapico combinado com medicamentos

especificos é fundamental.’

Além disso, é essencial considerar os efeitos colaterais dos
imunossupressores utilizados no tratamento da DRC, como ciclosporina,
tacrolimus e sirolimus, que podem comprometer as fungdes cognitivas.
Estudos indicam que pacientes tratados com tacrolimus e sirolimus
apresentam pior desempenho em testes de atencdo e memoria de trabalho,

em comparacéo aos tratados com ciclosporina. 3

Outro aspecto relevante no tratamento dos transtornos
neuropsiquiatricos em pacientes com DRC é a utilizagdo de agonistas
dopaminérgicos, especialmente no manejo da sindrome das pernas
inquietas (SPI) e disturbios do sono. O pramipexol, um agonista
dopaminérgico, tem demonstrado eficacia no tratamento da SPI, uma
complicagdo comum em pacientes com DRC. No entanto, mais estudos séo
necessarios para avaliar a eficacia desses farmacos no comprometimento

cognitivo associado a doenga renal.

Portanto, o manejo clinico de pacientes com DRC deve focar nao
apenas no tratamento dos aspectos renais, mas também na identificacao e
controle dos transtornos neuropsiquiatricos. A combinacdo de suporte

psicoterapico, monitoramento das fungbes cognitivas e intervencoes
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farmacolégicas adequadas pode melhorar significativamente a qualidade de
vida desses pacientes. A identificacdo precoce dos sintomas e a
implementacgao de estratégias personalizadas s&o fundamentais para reduzir

o impacto da doenga no bem-estar global do paciente. 12910

CONCLUSAO

A relacdo entre a uremia e os transtornos neuropsiquiatricos em
pacientes com DRC é de grande importancia, considerando a prevaléncia
elevada de alteragbes emocionais e cognitivas observadas nesses
pacientes. O acumulo de toxinas urémicas, o estresse oxidativo, a
inflamacéao crénica e os disturbios vasculares tém um impacto significativo
no sistema nervoso central, comprometendo fungdes essenciais como
memoria, atengdo, controle motor e regulacdo emocional. A disfungao
dopaminérgica, associada a esses mecanismos bioldgicos, contribui para o
surgimento de disturbios como depressdo, ansiedade, comprometimento

cognitivo e dificuldades motoras.

A interacdo entre a uremia e o sistema nervoso central gera um ciclo
vicioso, no qual a deterioragdo da fungdo cognitiva e emocional agrava o
quadro clinico dos pacientes, dificultando a adesao ao tratamento e a tomada
de decisdes terapéuticas. Estudos apontam que os pacientes com DRC
apresentam taxas de transtornos neuropsiquiatricos significativamente mais
altas do que a populagao geral, e esses sintomas impactam diretamente a
qualidade de vida e o progndstico dos individuos. Além disso, a progressao
da DRC e o tratamento com hemodialise ou transplante renal podem
modificar, mas n&o eliminar, os efeitos adversos da uremia sobre a saude

mental.
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Estudos futuros dos efeitos da dialise, podem levar a um melhor
entendimento do assunto, investigar como diferentes modalidades de dialise
(hemodialise e dialise peritoneal), afetam a saude mental e a funcao
cognitiva, e se adaptag¢des nas técnicas de dialise podem melhorar o estado

neuropsiquiatrico.

Para o manejo adequado desses pacientes, é necessario um
acompanhamento multidisciplinar, que inclua nao apenas o tratamento renal,
mas também a identificacdo precoce e o tratamento eficaz dos transtornos
neuropsiquiatricos. O uso de intervengdes psicoterapicas, juntamente com o
monitoramento constante das fungdes cognitivas e emocionais, pode
melhorar a qualidade de vida dos pacientes e reduzir o impacto das
complicagbes associadas. Estratégias como o controle rigoroso da pressao
arterial, a utilizacdo de agonistas dopaminérgicos e a suplementagdo de
antioxidantes também tém mostrado resultados promissores. Em conclusao,
o tratamento da uremia deve ser holistico, visando ndo apenas a fungao
renal, mas também a preservacdo da saude mental e cognitiva dos
pacientes, para melhorar seu bem-estar geral e o sucesso terapéutico a

longo prazo.
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