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LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

DRC: doenca renal cronica

SDMA: dimetilarginina simétrica

TFG: taxa de filtragdo glomerular

IRIS: Sociedade Internacional de Interesse Renal
EUA: Estados Unidos da America

DU: densidade urinéria

g/mol: gramas por mol

CLSI: Clinical Laboratory Standards Institute
mg/dl: miligrama por decilitro

ml/min/kg: mililitro por minuto por quilograma
pg/dL: micrograma por decilitro

RPCU: Relacdo proteina creatinina urinaria

mm/Hg: milimetro de mercurio



RESUMO

A doenca renal crénica (DRC) é uma doenca progressiva e irreversivel, sendo a segunda
principal causa de morte em pacientes felinos. Seus sinais iniciais sdo insidiosos e dificeis de
observar, tornando-se evidentes a medida que a doenca progride. A dimetilarginina simétrica
(SDMA) é um biomarcador de funcionamento renal, correlacionado com a taxa de filtracdo
glomerular (TGF). De maneira diferente da quantificacdo de creatinina sérica, a SDMA néo
sofre influéncia de mecanismos extra renais, sendo, portanto, um marcador mais preciso da
TFG. A SDMA demonstra alteracdo em seus niveis séricos quando a TFG diminui em torno
de 30%, enquanto que a creatinina sofre alteracdo em seus valores quando a TFG tem um
declinio maior que 70%. Por isso, 0 uso da SDMA aumenta a capacidade de diagndstico da
DRC em 2,4 vezes mais que a creatinina. A partir de 2015, a SDMA passou a integrar de
maneira provisoria a classificacdo da DRC de acordo com a Sociedade Internacional de
Interesse Renal (IRIS), como um teste complementar da funcdo renal auxiliando na
classificacdo dos estagios da doenca. A utilizacdo da classificacdo da DRC pela IRIS permite
identificar o paciente em estagios e subestagios da doenca, com o objetivo de escolher o
tratamento mais adequado e realizar melhor monitoramento do paciente.O objetivo deste
trabalho é, através de uma revisao de literatura, compreender de qual maneira a SDMA pode
proporcionar um diagnostico precoce para DRC, quais seus beneficios e qual a sua

importancia dentro do estadiamento da DRC.

Palavras chave: IRIS, biomarcador de funcéo renal, creatinina, taxa de filtracdo glomerular



ABSTRACT

Chronic kidney disease (CKD) is a progressive and irreversible disease, being the second
cause of death in feline patients. Its early signs are insidious and difficult to observe,
becoming evident as the disease progresses. Symmetrical dimethylarginine (SDMA) is a
biomarker of renal function correlated with glomerular filtration rate (GFR). In contrast to
serum creatinine quantification, SDMA is not influenced by extrarenal mechanisms and is
therefore a more accurate marker of GFR. SDMA shows changes in its serum levels when
GFR decreases by around 30%, while creatinine shows changes in its values when GFR has a
decline greater than 70%. Therefore, the use of SDMA increases the CKD diagnostic capacity
by 2.4 times more than creatinine. From 2015, SDMA has provisionally integrated the
classification of CKD according to the International Renal Interest Society (IRIS) as a
complementary test of renal function helping in the classification of disease stages. The use of
CKD classification by IRIS allows the patient to be identified in stages and substages of the
disease, in order to choose the most appropriate treatment and perform better patient
monitoring. The aim of this paper is, through a literature review, to understand how SDMA

can provide an early diagnosis of CKD, its benefits and its importance within CKD staging.

Keywords: IRIS, early renal function biomarker, creatinine
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1INTRODUCAO

A Doenca Renal Cronica (DRC) é uma doenca irreversivel, que culmina em perda
progressiva da funcdo renal. Os sinais clinicos iniciais da DRC podem, na maioria das vezes,
ndo serem facilmente identificaveis, pois, tendem a se tornar mais evidentes & medida que a
doenca progride. Polilria e polidpsia sdo geralmente os primeiros sinais, porém em gatos com
acesso a rua torna-se dificil de observar. Com a evolucdo da doenca, os sinais clinicos
associados a azotemia tornam-se mais evidentes, incluindo perda de peso, anorexia, letargia,
halitose, vémito e desidratacdo. Ma condicdo corporal, perda muscular e pelagem seca
normalmente também estdo associadas a DRC. Em caso de hipertensdo podem ocorrer
alteracdes oftalmoldgicas, neuroldgicas e cardiovasculares (YERRAMILLI et al., 2016,
CANNON, 2017; NORSWORTHY; RESTINE, 2018).

A DRC possui alta ocorréncia em gatos domésticos (CANNON, 2017; ALEXANDER
et al., 2018). Em um estudo recente, a prevaléncia de DRC em gatos entre cinco e 15 anos
demonstrou ser maior que 40%, e em gatos com mais de 15 anos foi superior a 80% (HALL
et al., 2018). Dados dos laboratorios da IDEXX nos EUA de aproximadamente 1,1 milhdes
de gatosindicam que a prevaléncia geral é de 28%, aumentando com o passar da idade para
67% em gatos com mais de 18 anos (HALL et al., 2018). A DRC éapontada como a segunda
causa mais comum de morte em gatos com cinco anos ou mais, em um estudo no Reino
Unido (O'NEILL et al.,2015). Nos felinos, a prevaléncia de DRC é de aproximadamente duas
a trés vezes maior do que em cdes, e com relacdo a predisposicdo racial, Maine Coon,
Abissinio, Siamés, Russian Blue e Birmanes sao as racas felinas mais acometidas (KOGIKA;
WAKI; MARTORELLI, 2015).

A dimetilarginina simétrica (SDMA) é um biomarcador relativamente novo que
permite detectar de maneira precoce a DRC em gatos (HALL et al., 2014a). Sua excrecao
ocorre mais de 90% por via renal, o que permite refletir de maneira eficaz a taxa de filtracdo
glomerular (TGF) (HALL et al., 2014a). As concentracfes de SDMA séricas permitem
identificar duas vezes mais gatos com DRC, quando comparada a avaliacdo da creatinina
sérica (HALL et al., 2014b). Isso se deve ao fato de que o biomarcador se eleva antes dos
valores de creatinina sofrerem alteracfes e que 0 SDMA também néo sofre alteracdo devido a
perda de massa muscular (HALL et al., 2014b).



Identificar precocemente a DRC permite iniciar intervengdes e tratamentos que
possam retardar a taxa de progressdo da doenca e aumentar o tempo de vida do paciente
(RELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016). O objetivo deste trabalho &, através de uma
revisdo de literatura, compreender de qual maneira a SDMA pode proporcionar um
diagndstico precoce para DRC, quais seus beneficios e qual a sua importancia dentro do
estadiamento da DRC.

2DESENVOLVIMENTO

2.1 Etiopatogenia da DRC
O desenvolvimento da DRC ¢é o resultado final de um conjunto de distdrbios primarios

que desencadeiam danos irreversiveis aos nefrons, resultando na reducédo da TGF. Neoplasias,
doenca renal policistica, amiloidose renal e nefropatia hipercalcémica podem ser a causa
primaria, porém dificilmente sdo identificadas. A nefrite tubulo intersticial e a fibrose sdo as
alteracdes histologicas mais frequentes, sendo o provavel resultado final de um processo
degenerativo desencadeado por repetidos episddios de hipoxia renal, exposicdo a toxinas,
glomerulonefrites, pielonefrites, obstrucfes ureterais transitorias entre outros (BROWN,
2017; CANNON, 2017).

A DRC resulta na retencdo de solutos nitrogenados, desequilibrio do balanco hidrico,
acidobasico e eletrolitico e falha na producdo de horménios, tal como a eritropoietina. Ela
ocorre quando 0s mecanismos compensatérios ja ndo sao mais capazes de manter as funcdes
excretoras, regulatdrias e enddcrinas. Tais anormalidades quando presentes por trés meses ou
mais constituem um quadro de DRC (DIBARTOLA; WESTROPP, 2015; KOGIKA; WAKI,
MARTORELLLI, 2015).

Nas fases iniciais da DRC, a perda de néfrons representa pouco ou nenhum efeito na
funcdo renal, pois resulta em um aumento compensatorio no tamanho dos glomérulos e na
funcdo dos néfrons remanescentes, 0 que permite que se mantenha a taxa de filtracdo
glomerular total do rim. A funcédo renal permanece adequada até que aproximadamente 70%
da funcdo dos néfrons tenha sido perdida, quando se iniciam 0s sinais de azotemia
(GIRALDI; PALTRINIERI; SCARPA, 2019). Neste momento, a DRC torna-se uma doenga
progressiva e irreversivel, cabendo ao veterinario promover um manejo terapéutico para

controlar os efeitos e elevar a sobrevida (CANNON, 2017).



2.2 Diagnostico da doenca renal cronica
O diagndstico da DRC baseia-se na identificacdo de sinais clinicos compativeis ao

longo de um periodo de meses, densidade urinaria persistentemente reduzida e evidéncias de
reducdo da TFG (SPARKES et al.,2016; CANNON,2017). A deteccdo precoce da DRC
permite que se iniciem intervencGes renoprotetoras que possam retardar sua progressdo, como
a adocdo de dietas especificas e outras medidasque, por consequéncia, tendem a aumentar o
tempo de sobrevida desses pacientes (HALL et al.,2014;SPARKES et al.,2016).

A reducdo na densidade urinaria (DU) geralmente precede a DRC, sendo um
importante indicador precoce da doenca (CANNON, 2017). Gatos com DRC possuem DU
persistentemente reduzida, com valores inferiores a 1.035, porém nos estagios iniciais, a
maioria dos felinos mantéma capacidade de concentracdo, devido ao fato da espécie
concentrar a urina de maneira mais eficiente quando comparados aos cdes. A DU tende a
reduzir significativamente a medida que a DRC avanca (CANNON, 2017). No entanto, a
desidratacdo pode elevar a DU, e por esse motivo, deve-se sempre levar em consideracdo
também o estado de hidratacdo do paciente no momento da interpretacdo desse parametro. Os
valores sanguineos de ureia podem ser utilizados como um auxiliar nesta avaliagdo
(CANNON, 2017) uma vez que a ureia sérica elevada com DU acima de 1.040 sugere
azotemia pré-renal causada pela desidratacdo. Enquanto que ureia elevada com DU abaixo de
1.030 pode sugerir DRC (BROWN, 2017; CANNON, 2017; NORSWORTHY; RESTINE,
2018).

A avaliacdo direta da TFG é o padrdo ouro para a avaliagdo da funcdo renal,
poisfornece uma avaliacdo precisa da funcdo renal, sendo o método mais sensivel para
deteccdo precoce da doenca (RELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016). No entanto,
seu uso nao é recomendado na rotina clinica, devido a dificuldade da sua mensuragdo. Dessa
maneira, na clinica médica, a TFG é avaliada de maneira indireta, utilizando-se de
biomarcadores sanguineos, tais como a creatinina e a ureia séricas (COBRIM et al.,2013;
CANNON, 2017; GIRALDI; PALTRINIERI; SCARPA,2019).

A creatinina € um produto residual do metabolismo muscular, sua producdo é
relativamente constante e proporcional a massa muscular do paciente, sendo excretada pelos
rins (CANNON, 2017). Reducéo da TFG causa retencdo de creatinina e, portanto, acarreta em
elevagéo do seu valor sérico. Atualmente, a creatinina sérica é considerada o principal e mais

confidvel marcador indireto para avaliagdo da TFG (CANNON, 2017). No entanto, possui



limitages e seus valores devem ser interpretados com cautela (NABITY et al.,2015;
CANNON, 2017; GIRALDI; PALTRINIERI; SCARPA, 2019). Para que os valores de
creatinina aumentem acima dos valores de referéncia, € necessaria uma perda de pelo menos
75% dos nefrons funcionais do paciente (COBRIN et al., 2013; RELFORD; ROBERTSON,;
CLEMENTS, 2016). E importante também lembrar que a desidratacdo e as alteracdes na
massa muscular possuem efeito sobre o valor da creatinina sérica, fazendo com que o estado
de hidratacdo e a massa muscular devam ser considerados na interpretacdo desse parametro
(BRAFF, 2014; NABITY et al., 2015; RELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016).

Em gatos idosos, a massa muscular pode ser significativamente reduzida, dessa forma
os valores normais de creatinina desses pacientes podem ser menores que os valores de
referéncia da populacio (CANNON, 2017; GIRALDI; PALTRINIERI; SCARPA,
2019).Além disso, ndo hd uma linearidade entre a reducdo da TFG e elevacdo da creatinina
sérica (CANNON, 2017). Grandes quedas na TFG produzem apenas um pequeno aumento
nos valores de creatinina sérica de pacientes com doenca inicial, enquanto que, em pacientes
mais cronicos, pequenas alteracbes na TFG resultam em grandes elevactes (BRAFF, 2014).
Sendo assim, pequenos aumentos na creatinina sérica podem indicar um dano significativo da
funcdo renal de pacientes aparentemente saudaveis. Gradual elevacdo na creatinina, mesmo
que ainda dentro dos valores de referéncia, com diminui¢des na DU abaixo de 1.030, pode ser
indicativo de doenca renal (BRAFF, 2014; CANNON, 2017).

A ureia é o marcador menos confiavel para o diagnéstico da DRC, pois, seus valores
sdo afetados, ndo apenas pela reducdo da TFG, mas também por diversos fatores ndo renais,
como ingestdo de proteina na dieta, a taxa de metabolismo protéico, desidratacdo e
sangramentos gastrointestinais (MIYAGAWA; TAKEMURA; HIROSE, 2010; CANNON,
2017; NORSWORTHY; RESTINE, 2018). Em um estudo realizado com gatos que receberam
dietas com alto valor proteico, a ureia demonstrou aumento de até 50% acima do valor de
referéncia (BACKLUND et al.,2011).

2.3 SDMA como marcador da taxa de filtracao glomerular
O SDMA é uma molécula originada da metilacdo intranuclear do aminoacido arginina,

sendo liberada na circulacéo apos a proteolise. Seu peso molecular é de 202g/mol e sua carga
¢ positiva permitindo que seja livremente filtrada pelo glomérulo (RELFORD;
ROBERTSON; CLEMENTS, 2016). Mais de 90% da sua eliminagdo ocorre por excrecdo

renal, o que faz que a mensuracdo de seu valor sérico possa ser um marcador endégeno da



TFG (HALL et al.,2014a; PALTRINIERE et al., 2017). Em um estudo realizado em gatos
com TFG reduzida, demonstrou ocorrer aumento nos valores séricos de SDMA. Além disso, a
elevacdo da SDMA pode ocorrer mais cedo na doenca renal do que a creatinina,

demonstrando o potencial para o diagnostico mais precoce da doenca (NABITY et al. ,2015).

As concentraces séricas de SDMA podem detectar pacientes renais até, em média, 17
meses antes da alteracdo nos valores de creatinina (HALL et al., 2014b; RELFORD;
ROBERTSON; CLEMENTS, 2016). Em um estudo,a SDMA demonstrou ter aumento sérico
quando ocorreu diminuicdo de 25% a 40% da TFG (HALL et al., 2018), enquanto que o0s
valores de creatinina sérica comecam a aumentar quando a TGF diminui em torno de 70%
(RELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016). A sensibilidade e a especificidade da
SDMA para identificar diminuicdo da TFG renal em gatos sé&o de 100% e 91%
respectivamente (HALL et al., 2014a).

Ao contrério de outros biomarcadores, a SDMA nao é afetada por alteragdes na massa
muscular, pelo figado, por hiperadrenocorticismo, por doenca cardiaca ou diabetes
(PALTRINIERE, 2017; NORSWORTHY; RESTINE, 2018). Adicionalmente, o resultado
também ndo € alterado pela presenca de hemdlise, ictericia ou lipemia na amostra. Por ndo ser
afetada pela perda muscular como a creatinina, pode ser Util no diagnostico de pacientes com
hipotrofia muscular (PALTRINIERE, 2017; NORSWORTHY; RESTINE, 2018; PETERSON
et al.,2018). No entanto, em pessoas, 0 SDMA pode estar alterado em casos de doencas nao
renais, como sepse, doencas cardiacas e hepaticas (KOCH et al., 2013). Por esse motivo,
ainda sdo necessarios mais estudos para a especificidade da alteracdo de valores de SDMA em
gatos (CANNON, 2017; GIRALDI; PALTRINIERI; SCARPA, 2019).

A determinagdo dos valores de SDMA pode ser realizada utilizando o método de
cromatografia liquida ou o de espectrometria de massa. A molécula de SDMA permanece
estavel no soro e no plasma felino por em média 7dias a temperatura ambiente e 14 dias a 4°C
(NABITY et al., 2015; ERNEST et al.,2018). Em um estudo realizado pela empresa IDEXX,
comparando o teste IDEXX SDMA com DLD SDMA ELISA, o teste de referéncia para
SDMA (cromatografia liquida/espectrometria de massa), o teste IDEXX SDMA demonstrou-
se mais preciso e, portanto, mais adequado ao uso clinico no diagnéstico e monitoramento da
DRC, quando comparado ao teste DLD SDMA ELISA (ERNEST et al.,2018).

O teste SDMA pode facilitar o diagndstico de DRC de pacientes com hipertireoidismo
(PETERSON et al.,2018). Pacientes felinos hipertireoideos possuem sua TFG aumentada e



diminuicdo em sua massa muscular, 0 que acaba mascarando a presenca de alteracdo renal.
Como a SDMA né&o sofre alteracdo devido a baixa da massa muscular corporal e nem da
dieta, € uma opc¢do adequada para diagnostico nestes casos (BURESOVA et al.,2018;
PETERSON et al., 2018).

Os estudos realizados com o teste de SDMA nos EUA até o momento indicam que a
DRC é mais prevalente do que se acreditava em felinos, e que o aumento da idade dos
pacientes acentua também sua prevaléncia (RELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016).
Os testes realizados mostraram que 11% das amostras de pacientes felinos tiveram aumento
no nivel de creatinina acima de seu intervalo de referéncia, enquantol5% das amostras
apresentaram niveis de SDMA elevados,com niveis de creatinina normal. Ou seja, 26% no
total tiveram alteragdo renal diagnosticada. Esses dados permitem compreender que, com a
utilizacdo do SDMA, seja possivel diagnosticar a doenca renal em gatos com 2,4 vezes mais
frequéncia, quando comparado ao uso do valor sérico de creatinina. Estes dados suportam que
a prevaléncia da DRC em gatos com mais de 15 anos foi de 86,25%, sendo principalmente
pacientes classificados como DRC IRIS estagio | e Il (RELFORD; ROBERTSON;
CLEMENTS, 2016).

A partir do ano de 2015, o SDMA passou a fazer parte das diretrizes da Sociedade
Internacional de Interesse Renal (IRIS), como ferramenta complementar ao teste de creatinina
sérica no estadiamento da DRC (RELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016). O
intervalo de referéncia para a espécie foi estabelecido pelo Clinical Laboratory Standards
Institute (CLSI) considerando os dados de 86 gatos adultos clinicamente saudaveis, sendo
gatos entre seis e 15 anos de ambos 0s sexos. Nesse caso, o valor de referéncia estabelecido
foi de 14ug/dL (HELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016).

2.4Estadiamento da DRC de acordo com a Sociedade Internacional de Interesse Renal
A IRIS foi criada em 1988 a fim de auxiliar os médicos veterindrios a melhor

entender, diagnosticar e tratar a doenca renal em cées e gatos. O objetivo eraestabelecer
diretrizes para incentivar melhores praticas para o tratamento da DRC ap0s seu diagnostico
(HELFORD; ROBERTSON; CLEMENTS, 2016).

O estadiamento para DRC é realizado ap6s seu diagnostico, a fim de optarpelo
tratamento mais adequado, melhorar o monitoramento do paciente e estabelecer seu
prognostico (IRIS, 2017). Baseia-se primeiramente na concentracdo sérica de creatinina em

jejum, avaliada em pelo menos duas ocasides no paciente hidratado e estavel. A utilizacdo da



creatinina se deve ao fato de ser o indice mais prontamente disponivel de funcdo renal na
medicina felina (IR1S ,2017).

Osubestadiamento da DRCbaseia-se no grau de proteindria e na pressdo arterial do
paciente. Usando esses critérios, algumas recomendacdes podem ser feitas sobre o tipo de
tratamento mais adequado para cada caso, aléem de permitir que se estabeleca o prognostico da
doenga.Pacientes com valores séricos de creatinina menores que 1,6mg/dL, porém com
alguma alteracdo renal presente, como alteragbes na imagen ultrassonografica, sao
classificados no estagio le aqueles com valores entre 1,6mg/dL e 2,8mg/dL sdo classificados
no estagio I1.J4 o estdgio Il compreende os pacientes com valores de creatinina entre
2,9mg/dL e 5,0mg/dL e o estdgio IV corresponde aos pacientes com valores acima de 5
mg/dL(PAEPE; DAMINET, 2013, SCHERK, 2015; IWAMA et a.l, 2015; IRIS ,2017).

De acordo com a IRIS, com base no conhecimento dos valores de SDMA, algumas
modificacdes nas diretrizes podem ser consideradas. Um aumento persistente do SDMA
acima de 14 pg/dL sugere reducdo da funcdo renal e pode ser um motivo para considerar um
gato adulto com valores de creatinina menores que 1,6 mg/dL, como DRC no estagio I. No
estagio 11, em pacientes com escores de condic¢do corporal baixos, 0 SDMA maior ou igual a
25ug/dL pode indicar que o grau de disfuncdo renal foi subestimado pela creatinina sérica.
Deve-se entdo, considerar as recomendac@es de tratamento do estagio Ill da IRIS para este
paciente. No estagio Ill, pacientes com escores de condi¢do corporal baixos, 0 SDMA maior
ou igual a 45ug/dL, pode indicar que o grau de disfuncdo renal também foi subestimado,
devendo-se considerar as recomendacdes de tratamento do estagio IV para este paciente
(YERRAMILLLI et al., 2016; IRIS,2017). A metodologia utilizada para os testes SDMA ainda
ndo foi padronizada e as recomendacgdes feitas pela IRIS sdo baseadas na metodologia
oferecida pelo laboratério IDEXX, que oferece esse teste no mercado mundial. Essas sdo
recomendacdes preliminares, baseados em dados iniciais do uso de SDMA em pacientes
veterinarios (IRIS, 2017).

2.50 subestadiamento da DRC de acordo com a IRIS

O subestadiamento € considerado com base na proteindria. Seu objetivo € identificar a
presenca de proteina na urina ap0s descartar causas nado-renais, como mioglobindria,
urolitiase, cistite, ureterite entre outras (MEUTEN, 2015; IRIS, 2017). A relagdo
proteina/creatinina urinaria (RPCU) deve ser avaliada em todos os casos, desde que nédo haja

evidéncia de inflamacdo ou hemorragia do trato urinario e a avaliagdo das proteinas



plasméticas tenha descartado quadros de hipoproteinemia. Esse subestadiamento deve ser
realizado com base em pelo menos duas amostras de urina coletadas durante um periodo de
pelo menos duas semanas (IRIS, 2017). Pacientes com RPCU menor que 0,2 séo classificados
como ndo proteinaricos. Gatos com RPCU entre 0,2 e 0,4 sdo considerados com proteinUria
limitrofe, e com RPCU maior que 0,4 sdo considerados proteinaricos (PAEPE; DAMINET,
2013; BROWN, 2017; IRIS, 2017).

O subestadiamento de acordo com a pressao arterial sistélica (PAS) determina o risco
de lesdo a 6rgdos alvo e se ha evidéncias de dano a esses 6rgdos. A disfuncao renal é a causa
subjacente mais comum da hipertensdo felina (SCHERK, 2015). A hipertensdo pode ser
considerada uma causa, uma consequéncia e um contribuinte para a DRC, independentemente
de sua causa primaria (DAMINET, 2013). E considerado hipertenso o paciente que apresenta
uma PAS superior a 160mmHg em mais de uma ocasido, ou em uma Unica ocasido com
associacdo de manifestacdes clinicas de hipertensdo. Pacientes com pressdo arterial sistolica
menor que 150mmHg sdo classificados normotensos. Valores entre 150mmHg e 159mmHg
sdo classificados como hipertensdo limitrofe, valores entre 160mmHg e 179 mmHg indicam
hipertensdo, e maior ou igual 180mmHg séo classificados com hipertenséo grave (PAEPE;
DAMINET, 2013; SCHERK, 2015; IRIS, 2017).

3 CONCLUSAO

A SDMA é uma util ferramenta no diagnéstico da DRC, principalmente em seus
estagios iniciais. A sua adoc¢do na classificacdo da IRIS permite que seja possivel diagnosticar
precocemente os gatos com DRC, pela identificagdo mais acurada da diminuicdo da filtracdo

glomerular. Isso permite iniciar medidas para evitar a progressdo da doenga, obtendo uma



maior sobrevida dos pacientes. A classificacdo também auxilia no estadiamento dos pacientes
com grandes perdas de massa magra. Dessa forma,também aumenta a precisdo do médico

veterinario, para escolher em qual momento deve estabelecer cada nova fase do tratamento.

O teste SDMA parece realmente facilitar o diagnostico precoce da DRC, no entanto o0s
veterinarios ainda ndo possuem muita familiaridade com o exame, e 0 mesmo ndo esta
acessivel a todas as clinicas veterindrias no Brasil. Somente quando seu uso for mais
difundido, houver mais estudos e uma maior experiéncia em sua utilizacdo ele podera passar

mais seguranca aos clinicos que o utilizarem.

Em virtude de fatores extra-renais, o diagnéstico da DRC ndo pode e ndo deve ser
realizado com base apenas na avaliagdo de um unico biomarcador, deve-se levar em
consideracdo uma ampla avaliacdo clinica, associada ao histérico do paciente. O SDMA,
portanto, pode ser um auxiliar ao diagnostico da DRC, sempre levando outros aspectos em

consideracao.
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