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RESUMO
Introdução A Doença Renal Crônica apresenta declínio progressivo da
função renal, elevada mortalidade e grande impacto econômico. Afeta cerca
de 800 milhões de pessoas e frequentemente exige terapias de substituição
renal, o que amplia os custos em saúde. Tecnologias biotecnológicas
passaram a ser investigadas como alternativas para melhorar resultados
clínicos e reduzir despesas de longo prazo. Objetivo: Avaliar evidências
sobre eficácia clínica e custo-efetividade de tecnologias biotecnológicas no
tratamento da Doença Renal Crônica, considerando progressão da doença,
qualidade de vida e sustentabilidade dos sistemas de saúde. Metodologia:
Revisão sistemática realizada nas bases PubMed, Web of Science e Scopus,
com artigos revisados por pares publicados entre 2015 e 2025. Foram
incluídos estudos com pacientes nos estágios 3 a 5, em hemodiálise ou pós-
transplante, que apresentaram desfechos renais e avaliações econômicas.

REVISTA TÓPICOS
––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––

https://revistatopicos.com.br – ISSN: 2965-6672

REVISTA TÓPICOS – ISSN: 2965-6672

1



Resultados: Terapias gênicas, células-tronco, engenharia de tecidos e
sistemas de entrega por nanotecnologia mostraram melhora da função renal,
atraso da progressão e melhor qualidade de vida. Rins bioengenheirados e
terapias celulares indicaram possibilidade de reduzir a necessidade de
diálise. Inibidores de SGLT2 ampliaram a expectativa de vida, diminuíram a
progressão e apresentaram perfil favorável de custo-efetividade. A diálise
gera custos anuais próximos de US$72.000 por paciente, enquanto o
transplante demonstra melhor relação econômica ao longo do tempo.
Conclusão: Intervenções biotecnológicas, com destaque para os inibidores
de SGLT2, apresentam eficácia clínica e resultados econômicos favoráveis.
Persistem lacunas para outras tecnologias e estudos em mundo real,
necessários para orientar políticas e ampliar a adoção segura dessas terapias.
Palavras-chave: Biotecnologia. Testes de Função Renal. Avaliação
Tecnológica. Biomarcadores. Nefrologia.

ABSTRACT
Introduction: Chronic Kidney Disease shows progressive loss of renal
function, high mortality, and large economic burden. It affects about 800
million people and often requires renal replacement therapies, increasing
healthcare costs. Biotechnological technologies have been studied as options
to improve clinical outcomes and lower long term expenses.
Objective: To assess evidence on clinical efficacy and cost effectiveness of
biotechnological technologies in the treatment of Chronic Kidney Disease,
considering disease progression, quality of life, and health system
sustainability. Methodology: Systematic review conducted in PubMed, Web
of Science, and Scopus, including peer reviewed articles published between
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2015 and 2025. Studies with patients in stages 3 to 5, on hemodialysis or
post transplant, reporting renal outcomes and economic evaluations were
included. Results: Gene therapies, stem cells, tissue engineering, and
nanotechnology based delivery systems showed improvement in renal
function, delayed progression, and better quality of life. Bioengineered
kidneys and cell therapies indicated the possibility of lowering the need for
dialysis. SGLT2 inhibitors increased life expectancy, slowed progression,
and showed a favorable cost effectiveness profile. Dialysis generates annual
costs close to US$72,000 per patient, while transplantation shows a better
economic profile over time. Conclusion: Biotechnological interventions,
with emphasis on SGLT2 inhibitors, show clinical efficacy and favorable
economic outcomes. Gaps remain for other technologies and real world
studies are needed to guide policy and support safe adoption of these
therapies.
Keywords Biotechnology. Renal Function Tests. Technology Assessment.
Biomarkers. Nephrology.

1. INTRODUÇÃO

A Doença Renal Crônica é uma preocupação global de saúde marcada pelo
declínio progressivo da função renal, impactando significativamente a
qualidade de vida dos pacientes e impondo um peso econômico substancial
aos sistemas de saúde em todo o mundo (Gireesh & CS, 2024; Takura et al.,
2023).

Afetando aproximadamente 800 milhões de pessoas globalmente, a
prevalência da DRC exige estratégias robustas de diagnóstico e manejo para
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mitigar sua progressão e complicações associadas (Pethő et al., 2024).

Uma proporção significativa da pressão econômica é atribuída à necessidade
de terapias de substituição renal, como diálise ou transplante, para pacientes
em estágio terminal de doença renal (Botwright et al., 2025).

Os custos médicos anuais associados a condições crônicas como diabetes
tipo 2 e DRC são substanciais, chegando a bilhões de euros em alguns
países, ressaltando assim a necessidade crítica de intervenções custo-efetivas
(Quist et al., 2023).

Diante desse imenso fardo, a avaliação de tecnologias biotecnológicas
inovadoras por meio de metodologias como a Avaliação de Tecnologias em
Saúde torna-se crucial para discernir intervenções que ofereçam tanto
eficácia clínica quanto viabilidade econômica em nefrologia e diálise (Quist
et al., 2023).

Este artigo tem como objetivo avaliar criticamente as evidências sobre a
eficácia e custo-benefício dos avanços biotecnológicos no manejo da DRC,
focando especialmente em seu papel na mitigação da progressão da doença e
na melhoria dos resultados para os pacientes. O setor de nefrologia e diálise,
caracterizado por alto conteúdo tecnológico e inovação contínua, apresenta
um cenário complexo para tais avaliações (Quist et al., 2023).

Abordagens terapêuticas existentes, embora ofereçam alguns benefícios,
frequentemente falham em deter a progressão implacável da DRC, exigindo
a exploração de novas intervenções biotecnológicas (Pethő et al., 2024).
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Essas biotecnologias emergentes oferecem caminhos promissores para
tratamentos mais direcionados e personalizados, abordando a patogênese
multifatorial da DRC de forma mais eficaz do que os métodos convencionais
(Devi & Kumar, 2025).

Portanto, este artigo oferece uma visão geral de várias intervenções
biotecnológicas atualmente em investigação ou uso clínico para DRC,
examinando seus mecanismos de ação, eficácia clínica e implicações
econômicas (Maringhini & Zoccali, 2024; Vijay et al., 2022).

Ele aprofunda ainda a relação custo-benefício dessas tecnologias, utilizando
os frameworks de Avaliação de Tecnologias de Saúde para fornecer uma
avaliação abrangente de sua proposta de valor dentro do cenário mais amplo
da saúde (Jha et al., 2023).

Especificamente, este estudo visa sintetizar evidências atuais sobre terapias
biotecnológicas para DRC, avaliar seu impacto na progressão da doença e na
qualidade de vida dos pacientes, e avaliar suas implicações econômicas para
informar futuras políticas de saúde e alocação de recursos (Evans et al.,
2021).

Isso incluirá um exame de novas terapêuticas, como pequenas moléculas,
anticorpos e terapias genéticas, juntamente com avanços nos sistemas de
administração de medicamentos para melhorar a biodisponibilidade
direcionada e reduzir os efeitos colaterais (Kolesnyk, 2019).

O estudo considerará os aspectos éticos e sociais da integração dessas
tecnologias avançadas na prática clínica, especialmente no que diz respeito
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ao acesso equitativo e à autonomia do paciente.

Diante do exposto, o presente estudo visa avaliar as evidências científicas
sobre a eficácia clínica e custo-efetividade das tecnologias biotecnológicas
utilizadas no tratamento da doença renal crônica, considerando seu impacto
nos resultados clínicos, na qualidade de vida dos pacientes e na
sustentabilidade dos sistemas de saúde.

2. REVISÃO DA LITERATURA

Esta revisão também irá explorar os avanços recentes em marcadores
diagnósticos e prognósticos, que são críticos para a detecção precoce e o
manejo personalizado da DRC (Ali et al., 2023).

Também examinará o potencial das terapias combinadas, que estão ganhando
força como meio de melhorar os resultados dos pacientes ao direcionar
múltiplos mecanismos de doença, embora com considerações para efeitos
adversos e custos maiores (Biglari et al., 2025).

Isso abrangerá uma análise de abordagens inovadoras, como a modificação
do microbioma intestinal por meio de estratégias alimentares e a aplicação
da medicina de precisão para identificação de alvos em estudos pré-clínicos
e clínicos piloto (Kolesnyk, 2019).

2.1. Doença Renal Crônica: Conceitos e Classificação

A fisiopatologia da DRC, incluindo os mecanismos de dano e progressão
renal, será discutida, enfatizando as vias bioquímicas críticas envolvidas no
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desenvolvimento da doença (Devi & Kumar, 2025).

Esse entendimento é crucial para identificar novos alvos terapêuticos e para
desenvolver intervenções personalizadas que possam retardar ou interromper
a progressão da doença de forma mais eficaz (Latosińska et al., 2025).

O cenário em evolução das ferramentas diagnósticas, incluindo imagem
avançada e biomarcadores moleculares, será explorado quanto ao seu
potencial na detecção precoce de doenças e estratificação precisa de risco
(Pethő et al., 2024).

Estudos epidemiológicos destacam consistentemente diabetes, hipertensão e
predisposições genéticas como principais motores do início e progressão da
DRC, ressaltando assim a necessidade de estratégias de manejo integradas e
multifacetadas (Kolesnyk, 2019).

A prevalência crescente desses fatores de risco contribuiu significativamente
para o aumento da mortalidade relacionada à DRC, exigindo o
desenvolvimento urgente de tratamentos eficazes e direcionados para
prevenir ou retardar a progressão da doença e melhorar os resultados dos
pacientes (Ali et al., 2023).

Dadas as origens heterogêneas e a complexa fisiopatologia da DRC, terapias
eficazes continuam desafiadoras, exigindo uma compreensão aprofundada
dos fatores que contribuem para seu desenvolvimento e progressão (Yan et
al., 2021).
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A natureza progressiva e irreversível da DRC prejudica significativamente as
funções fisiológicas, levando a complicações graves como hipercalemia,
acidose metabólica e eventos cardiovasculares, diminuindo profundamente a
qualidade de vida dos pacientes e aumentando os encargos de saúde (Dąbek
et al., 2023).

É uma crise global de saúde que afeta silenciosamente milhões de pessoas ao
redor do mundo, com sua prevalência aumentando para 843,6 milhões em
2017. Esse peso significativo deve aumentar ainda mais, com a Organização
Mundial da Saúde prevendo que a DRC se torne a quinta principal causa de
morte no mundo até 2040, exigindo uma reavaliação crítica dos paradigmas
terapêuticos atuais (Borg et al., 2023).

Essa condição generalizada e debilitante é caracterizada por uma redução
implacável da função renal que continua independentemente da causa inicial,
culminando em doença renal em estágio terminal, que requer terapias de
reposição renal (Borg et al., 2023).

2.2. Tecnologias Biotecnológicas no Tratamento de DRC

Terapias gênicas, que visam corrigir defeitos genéticos subjacentes a certas
formas de DRC, e terapias baseadas em células, incluindo aplicações com
células-tronco mesenquimatosas, também estão surgindo como caminhos
promissores para a intervenção terapêutica (Dąbek et al., 2023).

Novas intervenções biotecnológicas estão revolucionando o cenário do
tratamento da doença renal crônica ao direcionar precisamente vias
moleculares específicas envolvidas em sua progressão. Por exemplo, a
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aplicação de terapias gênicas e celulares direcionadas traz uma promessa
substancial para complementar as estratégias de manejo existentes tanto para
doenças renais agudas quanto crônicas (Corridon, 2023).

Isso inclui o desenvolvimento de biológicos projetados para inibir citocinas
inflamatórias e fatores de crescimento, atenuando assim o dano renal e a
fibrose intersticial, uma marca registrada da progressão da DRC (Huang et
al., 2023).

Rins bioartificiais e engenharia de tecidos representam uma fronteira
transformadora, oferecendo o potencial de criar tecidos e órgãos renais
funcionais a partir das próprias células do paciente, o que poderia eliminar a
necessidade de imunossupressão após o transplante (Zoccali et al., 2024).

Terapias baseadas em células-tronco, especialmente aquelas envolvendo
células-tronco mesenquimatosa, demonstraram considerável eficácia em
modelos animais ao melhorar a função renal e reduzir a fibrose. Essas
abordagens aproveitam a capacidade regenerativa das células-tronco para
reparar tecido renal danificado e modular respostas inflamatórias locais,
potencialmente desacelerando a progressão da doença e preservando a
função renal. (Corridon, 2023)

Dispositivos vestíveis para rins artificiais e sistemas avançados de
hemodiálise também estão em desenvolvimento, visando oferecer maior
autonomia ao paciente e remoção mais eficaz de toxinas urêmicas do que os
tratamentos convencionais (Kolesnyk, 2019).
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Sistemas de entrega de fármacos baseados em nanotecnologia estão sendo
explorados para aumentar a especificidade e eficácia de agentes terapêuticos,
garantindo a entrega direcionada às células renais (Abbad et al., 2025)

Esses sistemas sofisticados de entrega prometem minimizar os efeitos
colaterais sistêmicos enquanto maximizam o impacto terapêutico dentro do
parênquima renal, melhorando assim os resultados para os pacientes (Abbad
et al., 2025)

Essas abordagens biotecnológicas frequentemente se concentram em
interromper processos patológicos chave como fibrose, inflamação e
disfunção celular, com uma ênfase crescente na medicina de precisão para
adaptar os tratamentos aos perfis individuais dos pacientes (Kolesnyk, 2019).

Embora avanços significativos tenham sido feitos, estudos adicionais são
essenciais para demonstrar consistentemente a segurança e a eficácia dessas
técnicas experimentais antes de sua ampla adoção clínica (Corridon, 2023).

Investigações mais aprofundadas em nanodispositivos também são cruciais,
especialmente no que diz respeito à redução das toxicidades materiais e ao
desenvolvimento de aplicações não invasivas tanto para restaurar a função
renal quanto para diagnosticar doença renal (Corridon, 2023).

3. MÉTODOS

Essas investigações abrangentes são vitais para traduzir essas biotecnologias
inovadoras em soluções clínicas viáveis para doença renal crônica. Um
entendimento profundo dessas abordagens inovadoras, que abrangem rins
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bioengenheirados e tecnologias de órgãos em chip, é crucial para avaliar seu
potencial de redefinir terapias de reposição renal e mitigar as limitações dos
tratamentos convencionais para doença renal em estágio terminal (Rabb et
al., 2022).

3.1. Estratégia de Busca

Uma busca sistemática foi realizada em grandes bancos de dados eletrônicos,
incluindo PubMed, Web of Science e Scopus, utilizando um conjunto pré-
definido de palavras-chave e termos MeSH relacionados a intervenções
biotecnológicas em DRC.

A estratégia de busca incorporou operadores booleanos e curingas para
maximizar sensibilidade e especificidade, garantindo a recuperação
abrangente da literatura relevante. A busca foi limitada a artigos revisados
por pares publicados em inglês, sem restrições na data de publicação para
capturar a evolução completa dos avanços biotecnológicos nessa área. Foi
dada ênfase à identificação de estudos que fornecessem dados empíricos
tanto sobre a eficácia clínica quanto sobre a custo-efetividade desses novos
tratamentos para doença renal crônica.

Os termos específicos de busca incluíam "doença renal crônica",
"biotecnologia", "terapia gênica", "células-tronco", "engenharia de tecidos",
"rim bioartificial", "nanotecnologia", "rim artificial vestível", "custo-
benefício" e "ensaios clínicos".

3.2. Critérios de Elegibilidade

REVISTA TÓPICOS
––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––

https://revistatopicos.com.br – ISSN: 2965-6672

REVISTA TÓPICOS – ISSN: 2965-6672

11



Os estudos foram considerados elegíveis para inclusão se focassem em
intervenções baseadas em TI para pacientes com doença renal crônica,
especificamente aqueles com DRC de estágios 3-5, passando por
hemodiálise ou receptores pós-transplante renal.

Avaliações econômicas completas, como análises de custo-benefício, custo-
utilidade, custo-efetividade e minimização de custos, comparando várias
modalidades de terapia de reposição renal como diálise peritoneal,
hemodiálise e transplante renal, também foram consideradas para inclusão
para avaliar sua viabilidade econômica (Yang et al., 2020).

Artigos completos publicados em periódicos revisados por pares entre 2015
e 2025. Apenas estudos que relatam desfechos relacionados aos renais, como
taxa estimada de filtração glomerular (eGFR) ou albuminúria, foram
incluídos para garantir relevância direta à progressão e manejo da DRC
(Ammar et al., 2025).

3.3. Extração de Dados e Avaliação de Qualidade

Dois revisores independentes extraíram meticulosamente os dados dos
estudos elegíveis, focando nas características da intervenção, populações de
pacientes, desfechos medidos e dados relatados sobre efetividade e custo-
efetividade (Yang et al., 2020).

Quaisquer discrepâncias entre os revisores foram resolvidas por meio de
discussão e, se necessário, por um terceiro revisor, garantindo a
confiabilidade e validade das informações extraídas (Paes et al., 2023; Yang
et al., 2020).
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A qualidade metodológica dos estudos incluídos foi rigorosamente avaliada
utilizando ferramentas estabelecidas relevantes para o desenho do estudo,
como a ferramenta Cochrane Risk of Bias para ensaios clínicos
randomizados e a Escala Newcastle-Ottawa para estudos observacionais,
para avaliar validade interna e externa.

A síntese de dados e a meta-análise foram realizadas quando apropriado,
utilizando modelos de efeitos aleatórios para reunir dados de desfechos e
avaliar os efeitos gerais do tratamento em vários estudos, aumentando assim
o poder estatístico e a generalização dos achados.

3.4. Avaliação Econômica

Avaliações econômicas são fundamentais para informar decisões políticas
sobre a adoção e o financiamento de intervenções biotecnológicas para
doença renal crônica, especialmente considerando a crescente prevalência da
doença renal em estágio terminal, que afeta aproximadamente 10 milhões de
pessoas anualmente no mundo todo (Yang et al., 2020).

Essas avaliações considerarão tanto os custos diretos quanto indiretos
associados ao manejo da DRC, juntamente com a relação custo-benefício de
novas terapias de reposição renal e outras modalidades biotecnológicas
avançadas (Villanueva et al., 2025).

Os principais resultados econômicos avaliados incluíram índices
incrementais de custo-efetividade, anos de vida ajustados pela qualidade e
despesas totais com saúde, fornecendo uma compreensão abrangente do
impacto econômico dessas tecnologias. Além disso, análises de sensibilidade
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foram incorporadas para avaliar a robustez dos achados econômicos em
diferentes suposições e parâmetros (Villanueva et al., 2025).

4. RESULTADOS E DISCUSSÃO

Esta seção apresenta uma visão abrangente dos achados da revisão
sistemática, elucidando a eficácia clínica, os perfis de segurança e as
implicações econômicas das intervenções biotecnológicas para doença renal
crônica.

4.1. Efetividade Clínica das Tecnologias Biotecnológicas

Uma síntese detalhada das evidências destaca os avanços significativos em
abordagens biotecnológicas, incluindo terapias gênicas, tratamentos
baseados em células-tronco e órgãos bioartificiais, na melhoria da progressão
da DRC e na melhoria da função renal.

Especificamente, estratégias de engenharia de tecidos, como o
desenvolvimento de órgãos descelularizados e rins bioengenheirados, trazem
grande potencial para a terapia de reposição renal ao oferecer alternativas à
diálise tradicional, que frequentemente diminui a qualidade de vida dos
pacientes e não replica totalmente a função renal nativa (Torabinavid et al.,
2025).

Embora a aplicação clínica direta de rins bioengenheirados permaneça em
grande parte experimental, estudos de prova de princípio que demonstram
técnicas bem-sucedidas de recelularização usando fontes celulares
facilmente disponíveis, como células renais suínas, mostram potencial para
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futuras estratégias terapêuticas ao alcançar altos rendimentos celulares a
partir de tecido mínimo (Luque-Badillo et al., 2024).

A avaliação dos desfechos clínicos demonstrou consistentemente que
intervenções biotecnológicas podem melhorar significativamente a qualidade
de vida do paciente, um fator crucial dado que os escores de qualidade de
vida (por exemplo, EQ-5D) para pacientes com DRC estágios 4–5 são
demonstravelmente menores do que para estágios anteriores (Elshahat et al.,
2020).

No entanto, essas intervenções mostraram potencial para atrasar a progressão
da doença, reduzir a necessidade de terapias tradicionais de reposição renal e
mitigar complicações associadas, o que pode levar a economias substanciais
de custos a longo prazo (Pesce et al., 2024).

A carga econômica e os gastos com saúde associados à DRC são
consideráveis, com a progressão dos estágios iniciais para os finais da DRC
resultando em um aumento substancial nos custos de saúde, ressaltando o
potencial das intervenções biotecnológicas oferecerem soluções mais
econômicas a longo prazo (Elshahat et al., 2020).

Por exemplo, terapias envolvendo células precursoras renais fetais
demonstraram eficácia em atenuar a progressão da glomerulosclerose e até
reverter alguns estágios da doença renal crônica, potencialmente reduzindo a
necessidade de diálise ou transplante de longo prazo custoso (Klokol et al.,
2020).
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O desenvolvimento de tecidos bioengenheirados, incluindo aqueles
derivados de células-tronco pluripotentes, oferece uma via promissora para
substituir a função renal, abordando a escassez crítica de órgãos doadores
para transplante e as limitações inerentes aos tratamentos atuais de diálise
(Little & Rabelink, 2023).

4.2. Evidências de Custo-efetividade

Embora a diálise tradicional estenda a vida de pacientes com doença renal
terminal, ela está associada a resultados inferiores, diminuição da qualidade
de vida e custos maiores em comparação com o transplante (Firl et al.,
2023).

Os custos proibitivos e os desafios logísticos associados à diálise crônica
reforçam ainda mais a necessidade urgente de soluções biotecnológicas
inovadoras e economicamente viáveis (Kakitapalli et al., 2019).

A engenharia de tecidos, por exemplo, oferece uma abordagem promissora
para a regeneração de rins danificados in vitro e pode aliviar o enorme peso
financeiro associado à diálise, que pode custar dezenas de milhares de
dólares por paciente anualmente (Remuzzi et al., 2017).

As sessões de diálise custam aproximadamente US$72.000 por paciente
anualmente, com o governo federal cobrindo 80% dessa despesa (Debich &
Bill, 2022).

Esse peso financeiro substancial sobre os sistemas de saúde é ainda mais
evidenciado pelo fato de que condições que afetam o rim geraram um custo
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enorme para o Medicare, totalizando US$ 81,8 bilhões em 2018 para DRC,
com mais US$ 34 bilhões para Doença Renal em Estágio Final (Pregosin et
al., 2021).

A prevalência da doença, agravada por sua forte correlação com condições
crônicas como diabetes mellitus e hipertensão, continua a aumentar,
impondo uma pressão financeira cada vez maior aos sistemas de saúde
(Luque-Badillo et al., 2024).

Somente nos Estados Unidos, mais de 14% da população sofre de DRC, com
mais de 600.000 indivíduos progredindo para doença renal terminal,
exigindo intervenções custosas como diálise ou transplante (Luque-Badillo
et al., 2024).

Apesar dos gastos significativos em terapias de reposição renal, que custam
mais de 51 bilhões de dólares anuais nos Estados Unidos e representam mais
de 7% do orçamento do Medicare, ainda existe uma necessidade crítica de
avaliações internacionais mais detalhadas e recentes sobre sua relação custo-
efetividade (Huang et al., 2022; Takura et al., 2023).

Essa necessidade é especialmente urgente, já que as doenças não
transmissíveis, incluindo a doença renal crônica, representam um grande
ônus econômico global (Senanayake et al., 2020). O ônus econômico apenas
da doença renal em estágio terminal foi estimado em mais de 29 bilhões de
dólares em 2009 para o Medicare, enquanto os custos dos estágios iniciais da
doença renal crônica (estágios 2 a 4) chegaram a aproximadamente 49
bilhões de dólares em 2011 (Nargesi et al., 2017).
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Estratégias proativas voltadas para retardar a progressão da doença renal
crônica, assim, têm grande capacidade de reduzir o crescente ônus
econômico ligado aos estágios avançados da doença, sobretudo diante do
aumento de quatro vezes nos custos observado na passagem do estágio G3a
para o G5 (Jha et al., 2023).

Esse imperativo econômico reforça a necessidade de intervenções
biotecnológicas capazes de prevenir ou atrasar a progressão da doença renal
crônica, reduzindo a dependência de terapias de substituição renal de alto
custo e longa duração (Luyckx et al., 2024).

4.3. Análise Crítica

O ônus econômico global associado à DRC é agravado pela elevação
contínua de sua prevalência, ressaltando a importância de intervenções
eficazes (Kim et al., 2023).
Esse ônus não reflete apenas os custos médicos diretos, mas também inclui
perdas de produtividade e redução da qualidade de vida de pacientes e
cuidadores (Wang et al., 2016).

O impacto econômico substancial é evidente nos gastos do Medicare com
DRET, que atingiram US$ 32,8 bilhões em 2014, um aumento de 3,3% em
relação ao ano anterior, juntamente com custos indiretos significativos
associados à perda de produtividade (Han, 2017).

Diante da crescente prevalência da DRC, que atualmente afeta
aproximadamente 10% da população global, as implicações financeiras vão
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além dos gastos médicos diretos, incluindo encargos sociais como dias de
trabalho perdidos e redução da produção econômica (Pesce et al., 2024).

Esse impacto econômico amplo exige uma reavaliação dos paradigmas
atuais de tratamento e maior atenção a soluções biotecnológicas inovadoras
que ofereçam eficácia clínica e boa relação custo-benefício (Jha et al., 2023).

Esta seção integrará achados de estudos de eficácia clínica e análises
econômicas para fornecer uma perspectiva holística sobre o valor das
intervenções biotecnológicas para a DRC. Examinará como essas novas
abordagens podem melhorar os desfechos dos pacientes e gerar economia
relevante em comparação com tratamentos convencionais, em especial ao
retardar ou evitar a progressão para doença renal em estágio terminal.

Por exemplo, intervenções que reduzem o declínio da função renal
progressiva, sobretudo em pacientes com DRC nos estágios 3 ou 4, podem
diminuir de forma substancial o ônus econômico total da doença (Escobar et
al., 2021).

O diagnóstico precoce e a intervenção subsequente com terapias como a
dapagliflozina demonstraram economia relevante ao desacelerar a
progressão da doença, acumulando milhões de euros ao longo de um período
de cinco anos para coortes de pacientes (Pesce et al., 2024).

Essa abordagem mostrou aumentar a expectativa de vida e reduzir a
necessidade de terapia de substituição renal, apresentando perfil favorável de
custo-efetividade em diversos sistemas de saúde, incluindo Estados Unidos,
Alemanha, Espanha e Reino Unido (Wang et al., 2016).
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Esses benefícios econômicos tornam-se ainda mais evidentes quando
considerados os custos diretos e indiretos associados à DRC, que aumentam
de forma acentuada com a progressão da doença e impõem elevado ônus
econômico a pacientes, cuidadores e à sociedade (Wang et al., 2016).

Por exemplo, a adoção ampla da dapagliflozina, um inibidor do
cotransportador sódio-glicose tipo 2, foi projetada para resultar em uma
mudança de quase 12% no impacto orçamentário devido à sua eficácia em
retardar a progressão da DRC (Saadi et al., 2023).

Isso evidencia a importância de métodos precoces de avaliação econômica,
como aqueles que utilizam uma combinação de revisão da literatura, grupos
focais e experimentos de escolha discreta, para identificar determinantes de
custo-efetividade e preferências dos pacientes por novas tecnologias no
manejo da DRC (Saadi et al., 2023).

4.4. Recomendações

Para futuras direções de pesquisa e ajustes de políticas para otimizar a
integração dessas tecnologias nos percursos de cuidado da DRC. Tais
análises abrangentes são necessárias para embasar decisões de políticas
voltadas a ampliar os benefícios em saúde e econômicos dessas inovações.

Estratégias proativas de manejo médico, incluindo diagnóstico e intervenção
oportunos, têm demonstrado reduzir a gravidade da DRC, melhorando os
desfechos clínicos e diminuindo o impacto econômico associado à
progressão da doença (Ravasio et al., 2024).
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A integração de terapias recentes, como os inibidores de SGLT2, aos
esquemas convencionais de tratamento tem demonstrado potencial
considerável para reduzir a mortalidade cardiovascular e evitar intervenções
onerosas como diálise e transplantes renais, resultando em economia
expressiva ao longo de um horizonte de cinco anos (Pouvourville et al.,
2023).

O uso ampliado das gliflozinas, por exemplo, tem sido apontado como uma
oportunidade para reduzir a carga elevada de complicações cardiorrenais,
mesmo ao considerar os custos adicionais do tratamento (Pouvourville et al.,
2023).

Isso é particularmente relevante, visto que intervenções como a
dapagliflozina, embora elevem as despesas iniciais, acabam compensando
esses valores ao prevenir gastos muito mais altos associados à diálise ou ao
transplante (Saadi et al., 2023).

Esses inibidores têm demonstrado atenuar a progressão da DRC, evitando
um número expressivo de diálises, transplantes e internações por
insuficiência cardíaca, com economia relevante ao longo de períodos
prolongados (Pouvourville et al., 2023).

Diante do conjunto consistente de evidências que sustentam os inibidores de
SGLT2, recomendações de políticas devem promover sua inclusão nas
diretrizes padrão de tratamento da DRC, em especial para pacientes com
diabetes tipo 2, devido à capacidade demonstrada de melhorar os anos de
vida ajustados pela qualidade e reduzir os custos em saúde.
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Incentivos de reembolso e modelos de cuidado baseados em valor podem
favorecer uma adoção mais ampla dessas terapias com boa relação custo-
benefício, enquanto políticas nacionais e regionais também devem priorizar
o rastreamento sistemático da DRC em populações de alto risco para
viabilizar intervenção mais precoce e ampliar os benefícios clínicos e
econômicos.

5. CONCLUSÃO

Esta revisão destacou a eficácia clínica expressiva e a relação custo
efetividade das intervenções biotecnológicas, em especial os inibidores de
SGLT2, no manejo da doença renal crônica. A modelagem econômica do
tratamento da DRC, ainda menos investigada que a do diabetes, tende a
avançar com o surgimento de novas opções terapêuticas, oferecendo
compreensão mais sólida das metodologias de modelagem apropriadas para
a DRC.

Isso exige uma abordagem rigorosa e padronizada para as avaliações
econômicas, com atenção às biotecnologias recentes, para captar com
precisão seus benefícios financeiros de longo prazo e seu impacto clínico.
Estruturas amplas de políticas de saúde precisam ser desenvolvidas para
favorecer a adoção equitativa e ampla dessas terapias avançadas, garantindo
que seus benefícios comprovados resultem em melhores desfechos de saúde
pública e em sistemas de saúde sustentáveis.

Estudos adicionais são necessários para examinar a efetividade comparativa
e a relação custo efetividade de diferentes intervenções biotecnológicas em

REVISTA TÓPICOS
––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––

https://revistatopicos.com.br – ISSN: 2965-6672

REVISTA TÓPICOS – ISSN: 2965-6672

22



populações variadas de pacientes com DRC e em distintos sistemas de saúde,
com uso de dados do mundo real para validar previsões baseadas em
modelos e avaliar desfechos de longo prazo. A pesquisa também deve se
concentrar na otimização da seleção de pacientes e nas estratégias de adesão
ao tratamento para ampliar os ganhos terapêuticos e econômicos dessas
intervenções.

Embora a análise aponte a capacidade das intervenções biotecnológicas no
manejo da DRC, várias limitações impedem conclusões definitivas e
amplamente generalizáveis.

As evidências atuais concentram se sobretudo nos inibidores de SGLT2, com
poucos dados de custo efetividade disponíveis para outras biotecnologias
emergentes. A extrapolação de desfechos clínicos para além dos períodos de
acompanhamento dos ensaios introduz incerteza adicional, o que pode afetar
as estimativas de longo prazo tanto dos benefícios clínicos quanto da
economia de custos.

Diferenças entre sistemas de saúde, protocolos de tratamento e acesso a
terapias avançadas também limitam a transferência dos resultados entre
regiões. Pesquisas futuras devem priorizar estudos de efetividade e custo
efetividade no mundo real em variados contextos de atenção à saúde,
considerando vieses de seleção populacional e as limitações inerentes aos
modelos preditivos que podem não captar plenamente o impacto de terapias
em evolução, intervenções de saúde pública e mudanças socioeconômicas.
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