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INTRODUCAO

A insuficiéncia cardiaca (IC) é uma sindro-
me complexa que envolve rim, metabolismo,
sistema neuro-hormonal e tecidos periféricos.
Os pacientes acometidos geralmente vivem
com fadiga incapacitante, falta de ar que limita
atividades cotidianas e um ciclo incessante de
internacdes que prejudica a qualidade de vida e
gera custos aos familiares e sistemas de satde
(BARRETO & RAMIRES, 1998). Nessa paisa-
gem clinica, intervencdes que reduzam hospita-
lizagdes, preservem funcdo renal e melhorem
sintomas sd3o mais do que alvos terapéuticos,
sao medidas de justi¢a social que prolongam
dias bem vividos (MESQUITA et al., 2016).

Talha et al. (2023) investigaram os inibido-
res do co-transportador sodio-glicose tipo 2
(SGLT2) em demonstraram beneficios que ul-
trapassam o controle glicémico, beneficiando
diretamente desfechos cardiacos e renais em
pessoas com IC. Inicialmente, esses farmacos
foram desenvolvidos para tratar diabetes do tipo
2 por promoverem excre¢ao de glicose pela uri-
na, no entanto, medicamentos como dapaglifo-
zina e empagliflozina promoveram efeitos pro-
tetores sobre o coracdo em grandes ensaios cli-
nicos. Os resultados apresentados mudaram
praticas clinicas em questdao de anos. De uma
curiosidade farmacologica, os SGLT2 torna-
ram-se um pilar terapéutico em diretrizes inter-
nacionais (MCMURRAY et al., 2019).

Do ponto de vista fisiopatologico, as expli-
cacdes propostas para os efeitos benéficos dos
SGLT2 na insuficiéncia cardiaca sao multiplas
e complementares. A diurese osmotica e a natri-
urese moderada reduzem a sobrecarga de volu-
me sem provocar ativa resposta neuro-hormo-
nal tdo intensa quanto os diuréticos convencio-
nais. Ha efeitos favoraveis sobre o metabolismo
miocardico (potencial aumento na utilizagdo de

corpos cetonicos mais eficientes energetica-
mente), a reducdo de fibrose e inflamacgdo e a
protecdo renal que preserva o cardiorrenal co-
mo unidade funcional (VADUGANATHAN et
al. 2022).

A incorporagdo dos SGLT2 nas diretrizes
europeias e norte-americanas ocorreu de forma
célere, reflexo tanto da magnitude dos efeitos
observados quanto da consisténcia entre estu-
dos. As recomendagdes atuais contemplam o
uso desses farmacos em pacientes com insufici-
éncia cardiaca com fragdo de eje¢do reduzida e,
recentemente, ampliaram-se para categorias
com fracdo de ejecdo levemente reduzida e pre-
servada em estudos subsequentes, indicando
um potencial beneficio amplo. Na pratica clini-
ca, isso significa que cardiologistas, clinicos ge-
rais e equipes multiprofissionais devem consi-
derar os SGLT2 precocemente, avaliando inte-
ragdes medicamentosas, funcao renal e riscos
individuais, para que o paciente obtenha o ma-
ximo beneficio com seguranga (MCDONAGH
et al., 2021; SOLOMON et al., 2025).

Ainda assim, apesar do potencial transfor-
mador, seu uso nem sempre ¢ incorporado de
maneira uniforme na pratica clinica, seja por
desconhecimento, barreiras de acesso ou re-
ceios relacionados ao manejo dos efeitos adver-
sos. Diante desse cenario, torna-se fundamental
aprofundar o entendimento sobre a importancia
desses farmacos e discutir seu papel na mudan-
¢a da historia natural da doenga.

Esse estudo ganha relevancia por dois moti-
vos centrais. Primeiro, porque contribui para
aproximar evidéncias cientificas da realidade
da assisténcia, favorecendo decisdes mais segu-
ras e embasadas por parte dos profissionais de
saude. E, segundo, porque refor¢a a necessida-
de de ampliar o acesso a terapias que, compro-
vadamente, reduzem o sofrimento, prolongam a
vida e ajudam a devolver autonomia aos paci-
entes.
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Assim, o objetivo dessa pesquisa persiste
em analisar a importancia dos inibidores de
SGLT-2 no tratamento da insuficiéncia cardi-
aca, destacando seus beneficios clinicos, seus
impactos na evolucdo da doenca e as implica-
¢Oes para a pratica assistencial.

METODO

Trata-se de uma revisao integrativa da lite-
ratura realizada entre novembro e dezembro de
2025, que tem como objetivo permitir uma vi-
sdo ampla, critica e aprofundada sobre o papel
dos inibidores de SGLT-2 no tratamento da in-
suficiéncia cardiaca.

A revisdo foi construida com base na pro-
posta de Mendes et al. (2008), que propdem sua
elaborag¢do em seis etapas, sendo elas:

e Identificacao do tema e selecdo da hipote-
se ou questao de pesquisa para a elaboragdo da
revisdo integrativa;

Quadro 2.1 Estratégia PICO

e Estabelecimento de critérios para inclu-
sdo e exclusao de estudos/ amostragem ou bus-
ca na literatura;

e Defini¢do das informagdes a serem extra-
idas dos estudos selecionados/categorizagao
dos estudos;

e Avalia¢dao dos estudos incluidos na revi-
sdo integrativa;

e Interpretagdo dos resultados;

e Apresentacdo da revisdo/sintese do co-
nhecimento.

Na primeira etapa foi elaborada a questdo
norteadora do estudo, com base na pesquisa de
Santos et al. (2007), através da estratégia PICO
(Quadro 2.1), que resultou em: o uso de inibi-
dores SGLT-2 em pessoas com IC contribui pa-
ra melhorar a evolugao clinica e reduzir desfe-
chos negativos, como hospitalizagdes e morta-
lidade?

Acronimo Descricao Resultado
P Populagdo/problema Pessoas adultas diagnosticadas com IC
Interven¢do Uso de inibidores SGLT-2
C Comparacdo Nao utilizada nesse estudo
(0] Desfecho Melhora da evolugéo clinica e redugdo de desfechos negativos

Quadro 2.2 Estratégia de busca por termos exatos nas bases de dados

Base de dados

Estratégia de busca

Artigos recuperados

Google Académico

PubMed

("Heart Failure" OR "Insuficiéncia Cardiaca") AND
("SGLT?2 inhibitors" OR "Inibidores de SGLT2")

N =472
N=1.177

A partir disso, na segunda etapa, foram adi-
cionados critérios de inclusdo: artigos comple-
tos, publicados nas bases de dados entre 2020 e
2025, nos idiomas portugués e inglés, e que cor-
respondessem ao assunto abordado na pesquisa.
Ademais, foram excluidos os incompletos, as
teses, monografias, dissertacdes, cartas/ carti-

lhas, publicados em anais de congressos, inde-
xados fora das bases, fora do contexto e do re-
corte temporal.

A busca na literatura ocorreu em bases de
dados online, como Google Académico e Pub-
Med. Foram utilizados Descritores em Ciéncias
da  Saude/Medical  Subject
(DeCS/MeSH) associados com os operadores

Headings
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booleanos AND e OR: Heart failure, insufici-
éncia cardiaca, SGLT?2 inhibitors e inibidores
de SGLT2.

Os 1.649 artigos recuperados passaram por
uma triagem que permitiu a exclusdo dos dupli-
cados (N = 63), que fugiram do tema (N =
1.441), teses (N = 49), monografias (N = 22),
dissertacdes (N = 34) e publicagdes em anais de
congressos (N = 15), totalizando a eliminacao
de 1.624 artigos. Dessa triagem, apenas 25 arti-
gos passaram pela leitura do resumo e leitura na
integra. Na primeira, foram eliminados seis ar-
tigos, passando 10 para a segunda. Desses, ape-
nas nove estavam aptos a integrar a revisao in-
tegrativa, sendo cinco da PubMed e quatro do
Google Académico (Figura 2.1).

Ressalta-se que, por se tratar de uma revisao
de literatura, os dados coletados sdo de fontes
secundarias, ndo sendo necessaria a submissao
ao comité de ética em pesquisa ou assinatura de
termo de consentimento livre e esclarecido.

Quadro 2.3 Categorizagao dos estudos selecionados

Figura 2.1 Distribui¢do dos artigos selecionados por ba-
se de dados

PubMed {5}

55, 6%

Geogle Academice (4)

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os nove artigos selecionados foram organi-
zados metodicamente no Quadro 2.3. O quadro
facilita a compreensao e melhora a organizagado
dos estudos.

Referéncia

Objetivo

VALLON & VERMA (2021)

Documentar a segurancga cardiovascular.

WRIGHT (2021)

Resumir o que se sabe sobre a fisiologia dos SGLTs renais e a farmacologia dos

medicamentos SGLT.

LIMA et al. (2024)

Nao identificado.

HAMID et al. (2024)

Realizar uma revisdo sistematica e uma meta-analise examinando a eficacia dos
inibidores SGLT2 em pacientes com IC, com ou sem diabetes, com interesse es-
pecifico nos desfechos de mortalidade e hospitalizacao, bem como nos desfe-
chos em subpopulagdes de pacientes com IC.

GOMES et al. (2024)

Discutir a aplicabilidade dos inibidores de SGLT2 no tratamento da insuficién-
cia cardiaca, com foco nas evidéncias cientificas mais recentes sobre sua efica-
cia e seguranc¢a associando as mesmas a vivéncia clinica didria.

BEGHINI et al. (2024)

Destacar as descobertas mais recentes dos ultimos anos.

PREDA et al. (2024)

Fornecer uma visdo translacional do SGLT2i, abrangendo tanto evidéncias ex-

perimentais quanto clinicas, indo dos mecanismos estudados em modelos pré-

clinicos para o contexto clinico em todo o amplo espectro das doencas cardio-
vasculares.

BENEDITO et al. (2023)

Avaliar as implicacdes clinicas do uso de inibidores de SGLT2 no manejo da
insuficiéncia cardiaca.

HANNA et al. (2025)

SGLT?2 e de intervengdes multimodais (treinamento fisico e estratégias de perda

Sintetizar as evidéncias atuais e as perspectivas terapéuticas dos inibidores de

ponderal) no manejo da ICFEP.
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A busca realizada nas bases PubMed e Go-
ogle Académico permitiu identificar um con-
junto consistente de estudos que convergem pa-
ra um mesmo ponto, os inibidores de SGLT-2
transformaram o cuidado da IC, independente-
mente da fragdo de ejecdo, com efeitos que ul-
trapassam a logica glicémica.

Os resultados apontam que o uso de dapa-
gliflozina, empagliflozina e canagliflozina ndo
apenas reduz o risco de internagdes recorrentes,
mas também melhora sintomas, capacidade
funcional e qualidade de vida, aspectos fre-
quentemente negligenciados em pacientes que
convivem com a limitagdo fisica diaria (VAL-
LON & VERMA, 2021; WRIGHT, 2021). En-
saios como DAPA-HF e EMPEROR-Reduced,
por exemplo, mostraram reducdes consistentes
em internacdes e mortalidade (LIMA et al,
2024). Entretanto, os artigos ressaltam a sensa-
¢ao de folego retomado e a redugdo da progres-
siva perda de autonomia, algo que pacientes re-
latam como uma das maiores conquistas tera-
péuticas.

Outro ponto que emergiu dos estudos ¢ a
forma como esses medicamentos alteram a fisi-
opatologia da IC. A melhora hemodinamica ob-
servada ndo ocorre por uma simples acao diuré-
tica, mas por um conjunto de efeitos que atuam
simultaneamente na redu¢do da sobrecarga de
volume, menor estresse oxidativo, ajuste no ba-
lango energético miocardico e preservacao da
fungdo renal, que por décadas foi considerada
um dos maiores determinantes de pior prognds-
tico (HAMID et al., 2024; GOMES et al,
2024).

A literatura destaca que esse efeito cardior-
renal integrado representa uma mudanga impor-
tante na compreensao da doenca. Esse duplo be-
neficio foi descrito como um dos motivos cen-
trais que levaram os SGLT-2 a ganhar espago
nas diretrizes internacionais (BEGHINI et al,
2024).

Os estudos também apontam que o impacto
clinico dos SGLT-2 se mantém mesmo em in-
dividuos sem diabetes, reforcando que o bene-
ficio ndo depende da glicemia, mas da modula-
¢do sistémica promovida pelo farmaco (PRE-
DA et al., 2024). Essa constatagdo ¢ crucial,
pois amplia o acesso terapéutico e reforga que a
IC é uma condi¢do que exige abordagens além
da corre¢do de parametros isolados.

Embora os ensaios demonstrem forte evi-
déncia, o uso real desses medicamentos ainda
sofre influéncia de fatores como custo, desco-
nhecimento de profissionais e receios sobre efe-
itos adversos, especialmente no que diz respeito
ao risco de infecgdes genitais (HANNA et al.,
2025). Autores como Benetido et al. (2023)
destacam que tais efeitos sdo geralmente leves
¢ manejaveis, ¢ que a educagdo do paciente ¢
determinante para seu uso seguro.

As limitagdes deste estudo estdo principal-
mente ligadas ao tamanho reduzido da amostra
e a dependéncia de informacgdes autorreferidas,
que podem variar conforme a percepgao de ca-
da participante. Além disso, alguns dados im-
portantes podem nao ter sido aprofundados de-
vido ao recorte metodologico escolhido, o que
naturalmente restringe a amplitude das analises.

CONCLUSAO

As evidéncias reunidas ao longo dessa revi-
sa0 mostram que os inibidores de SGLT-2 re-
presentam um avango incontornavel no trata-
mento da IC, oferecendo beneficios que dialo-
gam diretamente com a questao norteadora des-
te estudo. Ao analisar os resultados disponiveis,
fica claro que esses farmacos nao apenas redu-
zem hospitalizagdes e mortalidade, mas tam-
bém promovem ganhos concretos na estabilida-
de clinica, no bem-estar ¢ na autonomia das
pessoas que convivem com a doenca. Essa
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constatagdo reforca o objetivo proposto, de-
monstrando que os SGLT-2 ampliam o horizon-
te terapéutico da IC ao atuarem em diferentes
frentes, do controle hemodinamico a prote¢ao
cardiorrenal, e alcangam efeitos que se mantém
mesmo na auséncia de diabetes, conforme
apontam os estudos mais recentes.

Ainda assim, reconhecer o avango ndo sig-
nifica desconsiderar as lacunas. Os achados
também revelam que o uso desses medicamen-
tos na pratica cotidiana ainda esbarra em barrei-
ras estruturais, econdmicas e educacionais, o
que limita seu alcance justamente entre aqueles
que mais poderiam se beneficiar. Isso indica a
necessidade de fortalecer a capacitagao profis-

sional, ampliar discussdes sobre acesso e inves-
tir em estratégias de educagdo em saude que
ajudem pacientes e equipes a utilizar essa tec-
nologia de forma segura e eficaz.

Diante desse cendrio, recomenda-se que no-
vas pesquisas explorem dimensdes ainda pouco
abordadas, como impactos a longo prazo em di-
ferentes faixas etarias, adesdo em contextos
vulneraveis, experiéncias subjetivas dos paci-
entes e analises econdmicas que possam susten-
tar politicas publicas mais amplas de acesso. A-
vangar nesses campos permitira aprofundar o
entendimento sobre o verdadeiro potencial dos
SGLT-2 e contribuir para que seu uso se conso-
lide como parte essencial de um cuidado mais
humano, seguro e transformador na IC.
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