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ComunicacAo Breve M

Prevaléncia de gota e estratégias de manejo em pacientes
com doenca renal cronica moderada a avancada

Gout prevalence and management strategies among patients
with moderate to advanced chronic kidney disease

Resumo

Introdugido: A gota comumente coexiste
com a doenga renal cronica (DRC), com
aumento da prevaléncia a medida que
a func¢do renal declina. Apesar de seu
onus, ha poucos dados sobre as praticas
de monitoramento e tratamento na
DRC. Este estudo descreve a prevaléncia,
as caracteristicas e o manejo da gota
em pacientes com DRC ndo dialiticos.
Métodos: Foram  analisados  dados
transversais de 3.524 pacientes com DRC
estagios 3a—5 no Chronic Kidney Disease
Outcomes and Practice Patterns Study
(CKDopps), no Brasil (n = 942) e nos
Estados Unidos (n = 2.582), no momento
da inclusio (2013-2022). O histérico de
gota foi extraido dos prontudrios médicos.
Resultados: A prevaléncia de gota foi de
18,7% no total —20,5% nos EUA € 13,9%
no Brasil — sendo maior nos estdgios 4-5
quando comparada aos estagios 3a-3b da
DRC. O alopurinol foi o medicamento
mais utilizado (Brasil 75%; EUA 62%).
Colchicina (13%) e febuxostato (8%)
foram relatados nos EUA, mas raramente
no Brasil. O acido ftrico foi dosado em
70% dos pacientes com gota no Brasil
versus 33% nos EUA. Conclusées: A gota é
comum na DRC, com diferengas marcantes
entre 0s paises quanto a0 monitoramento e
ao tratamento.

Descritores: Gota; Hiperuricemia;
Alopurinol; Insuficiéncia Renal Cronica.

ABSTRACT

Introduction: Gout commonly coexists
with chronic kidney disease (CKD),
with prevalence increasing as kidney
function declines. Despite its burden,
data on monitoring and treatment
practices in CKD are limited. This study
describes the prevalence, characteristics,
and management of gout in non-dialysis
CKD patients. Methods: Cross-sectional
data were analyzed from 3,524 stages
3a-5 CKD patients in the Chronic
Kidney Disease Outcomes and Practice
Patterns Study (CKDopps) in Brazil
(n = 942) and the United States (n =
2,582) at enrollment (2013-2022).
History of gout was extracted from
medical  records.  Results:  Gout
prevalence was 18.7% overall—20.5%
in the US and 13.9% in Brazil—higher in
stages 4-5 vs. 3a-3b CKD. Allopurinol
was most used (Brazil 75%; US 62%).
Colchicine (13%) and febuxostat (8%)
were reported in the US but rarely in
Brazil. Uric acid was measured in 70%
of Brazilian vs. 33% of US gout patients.
Conclusions: Gout is common in CKD,
with notable cross-country differences
in monitoring and treatment.

Keywords: Gout; Hyperuricemia;
Allopurinol; Renal Insufficiency, Chronic.

INTRODUCAO

A hiperuricemia é frequentemente
observada em pacientes com doenga
renal cronica (DRC) e torna-se mais
prevalente e grave a medida que a

funcdo renal declina. Existe uma forte

associagdo entre as concentracdes de
acido urico e a incidéncia de gota, e o
tratamento para redugdo do 4cido urico
(TRAU) constitui um pilar central no
manejo de individuos com sintomas de

gota, tanto na popula¢io geral quanto
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naqueles com DRC. Apesar da maior prevaléncia de
gota em pacientes com DRC em comparag¢ao com a
populagido geral, o reconhecimento dessa condig¢dao
e os padroes de prdtica clinica nessa populagdo
ainda requerem investiga¢io adicional'=.

Considerando a gota como um importante
indicador de inflamagio induzida pela hiperuricemia,
a identificacio da prevaléncia, das caracteristicas
dos individuos afetados e dos padrdes de pratica no
manejo da doenga (incluindo a auséncia de tratamento)
¢ fundamental para aprofundar a compreensio da via
hiperuricemia—inflamagio—desfechos na populacio
com DRC. Este estudo multicéntrico descreve a
prevaléncia, as caracteristicas dos pacientes e as
variagOes no manejo médico da gota em uma coorte
de pacientes nao dialiticos com DRC moderada a
avancada em diferentes paises.

METobpos

O Chronic Outcomes and

Practice Patterns Study (CKDopps) é um estudo

Kidney Disease

de coorte prospectivo, em andamento desde 2013
nos Estados Unidos, Alemanha, Franca e Brasil,
concebido para descrever e avaliar a variagdo
nas praticas e nos desfechos da DRC em clinicas
lideradas por nefrologistas especializadas no manejo
dessa condi¢do. As unidades participantes foram
selecionadas de forma sequencial (EUA, Alemanha)
ou aleatéria (Brasil, Franga) a partir de amostras
nacionais estratificadas de clinicas gerenciadas
por nefrologistas, com o objetivo de incluir até 60
pacientes por centro para coleta manual de dados,
sem limite para as clinicas participantes por meio de
extragdo de dados de prontudrios eletronicos (EHR).
A razdo alvo de pacientes incluidos com eGFR <30
em relacdo aqueles com 30-59 mL/min/1,73 m? foi
de 2:1 no Brasil e nos EUA; 3:1 na Alemanha; e 1:1
na Franca®.

Esta andlise inclui 3.524 pacientes ndo dialiticos
com DRC estagios 3a—5 provenientes do Brasil (n =
942) e dos Estados Unidos (n = 2.582), nos quais o
historico de gota foi extraido dos prontuarios médicos.
Esses prontudrios consistem em comorbidades
registradas pelos coordenadores do estudo por meio
de questiondrios médicos padronizados em todos os
paises, incluindo o status da gota (sim ou nio) para
cada paciente. Essa abordagem reduz a classificaciao
incorreta que ocorreria caso a defini¢do fosse baseada
na presenca (versus auséncia) de codigos diagndsticos.
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As caracteristicas dos pacientes, o tratamento da gota
e as praticas de mensuracdo do 4cido trico foram
resumidos de acordo com o diagndstico de gota e
o pais, utilizando dados transversais coletados no
momento da inclusio no estudo (2013-2022). As
andlises realizadas sio exclusivamente descritivas,
e resultados inferenciais ndo sdo apresentados neste
estudo.

ResuLtAaDOS

A prevaléncia de gota foi de 18,7% no total — 20,5%
nos EUA versus 13,9% no Brasil — e foi maior nos
estdgios 4-5 em comparagdo com os estagios 3a—3b da
DRC em ambos os paises. Pacientes com histérico de
gota (vs. sem historico) eram mais propensos a serem
do sexo masculino (66% wvs. 49%) e apresentaram
maior probabilidade de histérico de comorbidades
cardiovasculares, incluindo insuficiéncia cardiaca
congestiva (apenas nos EUA), doenga arterial
coronariana e doenca cerebrovascular. Os niveis
de indice de massa corporal foram semelhantes
independentemente do status de gota (Tabela 1).

Entre os pacientes com gota, o alopurinol foi o
tratamento mais utilizado tanto no Brasil (75%)
quanto nos EUA (62%). Colchicina (13%) e
febuxostato (8%) também foram usados nos EUA,
mas raramente no Brasil (< 5%). A média de 4cido
urico entre pacientes com gota foi de 7,0 mg/dL no
Brasil versus 6,7 mg/dL nos EUA; entretanto, apenas
33% dos pacientes com gota nos EUA tinham registro
de medi¢do de 4cido trico, comparado a 70% no
Brasil.

DiscussAo

Pesquisas anteriores demonstraram que a gota é
subnotificada e potencialmente subtratada entre
pacientes norte-americanos com insuficiéncia
renal em hemodidlise ou didlise peritoneal, com
uma prevaléncia de 13,9% nesse contexto’. Neste
estudo, observamos que a gota afeta uma proporgio
semelhante (18,7%) da populacio com DRC nio
dialitica no Brasil e nos Estados Unidos, utilizando
o mesmo método de registro utilizado em Guedes et
al. A prevaléncia de gota foi maior entre os pacientes
nos EUA em comparac¢do com o Brasil. A prevaléncia
total de gota neste estudo é compardvel a observada
em estudos anteriores em outros paises, que
relataram uma prevaléncia de 24,3% na populacdo

com DRC nio dialitica na Alemanha® e de 16,6 % no
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TABELA 1 CARACTERISTICAS DE PACIENTES cOM DRC NAO DIALITICA COM E SEM HISTORICO DE GOTA
Caracteristicas basais Brasil Estados Unidos
Gota = nao Gota = sim Gota = néo Gota = sim

n =811 (86,1%)

n =131 (13,9%)

n = 2053 (79,5%) n =529 (20,5%)

Demografia

|dade, anos 64,9 (14,8)
Sexo masculino, % 50%
indice de massa corporal, kg/m? 277 (5,4)
TFGe 26,0 (11,7)
Comorbidades

Diabetes 48%
Doenca arterial coronariana 20%
Outras doencas cardiovasculares 12%
Insuficiéncia cardiaca congestiva 16%
Doenca cerebrovascular 10%
Cancer 9%
Osteoporose 8%
Medicacdes para gota

Alopurinol 34%
Colchicina 0,2%
Febuxostate 0%
Probenecida 0%
Marcadores laboratoriais/biométricos

Acido urico medido 48%
Acido trico, mg/dL 6,9 (1,8)
PTH, pg/mL 97 [54.174]
Fosforo, mg/dL 4,2 (1,0)
Célcio total, mg/dL 9,3(0,8)
Albumina sérica, g/dL 3,9(0,6)
Hemoglobina, g/dL 12,0 (1,9)
HbA1C, % 6,9 (1,5)
Colesterol total, mg/dL 1772 (49,9)
Ferritina, ng/mL 143 [68.262]

68,4 (12,4) 68,7 (13,0) 70,6 (11,7)
76% 48% 64 %
28,2 (4,8) 31,8 (78) 32,6 (75)
25,6 (11,1) 26,3 (10,8) 25,0(9,7)
34% 53% 52%
30% 27% 41%
21% 20% 30%
15% 15% 25%
12% 10% 12%
8% 19% 17%
13% 7% 8%
75% 12% 62%
5% 2% 13%
0% 0,8% 8%
0% 0.1% 0.2%
70% 16% 33%
70 (2,3) 73 (2,0) 6,7 (2,1)
78 [47.175] 99 [62.164] 107 [70.170]
4,1 (1,1 3,9 (1,0 3,9(0,9)
9,56(0,7) 9,2 (0,6) 9,3 (0,6)
4,2 (0,5) 3,8 (0,5) 3,8 (0,6)
12,2 (1,9) 11,8 (1,9) 11,8 (1,9)
6,9 (1,6) 71(1,6) 6,4 (1,2)
180,2 (475) 169,9 (475) 169,3 (47,1)
171 [99.395] 144 [62.292] 183 [80.361]

Nota — Média + desvio padrao, mediana [intervalo interquartil] ou % apresentados.

estudo do sistema de saude da Republica da Irlanda
no contexto da DRC.

Além disso, nossos resultados sugerem possiveis
diferencas nas estratégias de manejo e monitoramento
entre os EUA e o Brasil. O alopurinol surgiu como
o medicamento mais comumente prescrito para
gota em ambos os paises estudados. Curiosamente,
uma observacdo significativa foi feita: um ter¢o dos

pacientes no Brasil, que ndo apresentavam historico
prévio de gota, receberam prescricio de alopurinol.
Em contraste, nos Estados Unidos, apenas 12% desses
pacientes receberam o medicamento. Essa disparidade
pode indicar que os nefrologistas brasileiros estdo
utilizando o alopurinol ndo apenas para tratar a
gota, mas também por seus beneficios terapéuticos
mais amplos. E plausivel que o alopurinol esteja

Braz. . Nephrol. 2026, 48(2):¢20250282
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sendo prescrito para reduzir o risco cardiovascular
e a progressio das doencas renais, abordando a
hiperuricemia assintomadtica. Esses achados sugerem
uma abordagem mais abrangente para o uso do
alopurinol no Brasil, refletindo seu potencial na gestao
de condi¢oes além do tratamento tradicional da gota.
Colchicina e febuxostato foram raramente utilizados
no Brasil, mas foram mais comuns nos EUA. Além
disso, as praticas nos EUA apresentaram menor
frequéncia na medi¢cdo dos niveis de acido durico,
mesmo entre pacientes com histérico documentado
de gota. Essas diferengas de pratica sdo consistentes
com um foco maior na hiperuricemia na pratica da
DRC no Brasil, incluindo esforcos para mensurar e
controlar os niveis de 4cido trico além do contexto
da gota.

De modo geral, este estudo destaca uma variagio
importante no diagnéstico e no tratamento da gota
entre paises, ao explorar as caracteristicas e 0 manejo
de pacientes com DRC ndo dialitica. A variabilidade
internacional no manejo da gota e do acido urico pode
refletir a falta de evidéncias para embasar diretrizes
claras ou preferéncias locais/disponibilidade de
terapias. Uma andlise mais aprofundada da eficicia
das praticas de diagnostico e tratamento da gota entre
paises pode oferecer uma oportunidade importante
para melhorar os desfechos dos pacientes.
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