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Resumo

Os autores foram analisar os doentes subme-
tidos a ecografia renal por existéncia de hiper-
tensdo arterial, observados na Seccdo de Ecogra-
Jia Abdominal do Servico de Medicina I do H.S.M.,
de Abril de 1987 a Dezembro de 1993.

Num total de 641 examinados, 364 (56,8 %)
eram do sexo feminino e 277 (43,2 %) do sexo
masculino. Em 364 (56,8%) dos observados fo-
ram encontradas alteracdes morfologicas renais
na ultrassonografia e, em 209 (32,6%) estas al-
teracoes eram eventualmente relaciondveis com
a doenca hipertensiva.

Em 355 destes observados em que foi possivel
consultar os processos clinicos, 93 (26,1%) apre-
sentavam deterioracdo da funcao renal e so 14
(15%) destes tinham rins morfologicamente nor-
mais.

Em seguida os autores foram verificar a asso-
ciacdo das alteracdes morfologicas renais encon-
tradas com o compromisso cardiaco dos obser-
vados e comparando o grupo de doentes com rins
patologicos (136) com o grupo sem alteragées
morfologicas renais (219) pelo teste do )’ ndo
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encontraram diferenca com significado estatis-
tico (}’=2,97 p=0,40 >0,05) entre as alteracéoes
cardiacas das duas populacdes estudadas.

Por fim sdo feitas consideracdes sobre a im-
porténcia da informacdo fornecida pela ecogra-
fia renal no doente hipertenso e a inocuidade e
rapidez deste meio complementar de diagnosti-
co.

Palavras-Chave: Ecografia renal, hipertensdo
arterial

Abstract

Between April 1987 and December 1993, 641
hypertensive patients [364 female (56.8%), 277
male (43.2%)], underwent renal ultrasonography.

Abnormal ultrasonographic findings were
Jound in 364 patients (56.8%) and in 209 (32.6%)
of these the alterations were eventually related
to arterial hypertension.

355 clinical files were reviewed, of which 93
(26.1%) had renal function deterioration and only
14 (15%) of these had ultrasonographic normal
kidneys.

No statistical relationship was found between
the ultrasonographic renal anomalies and car-
diac pathology in these patients (}°=2.97,
P=0.40 > 0.05).

Key-words: Renal ultrasonography, arterial
hypertension

I - Introducdo

O Servico de Medicina I do Hospital de Santa Ma-
ria tem-se dedicado desde ha muitos anos ao estudo
da doenca hipertensiva, com consulta de Hiperten-
sd0 Arterial aberta ao exterior; sdo-lhe referencia-
dos doentes para estudo, avaliacdo e controle, sen-
do os mais graves ou os que levantam maiores pro-
blemas de diagnostico etiologico, propostos para
internamento nas nossas enfermarias.

O Servico dispoe de uma sec¢io de ecografia ab-
dominal, que nos possibilita a avaliacdo morfologi-
ca dos rins dos pacientes observados. Os nossos
doentes hipertensos internados siao sistematica-
mente submetidos a ultrassonografia renal, assim
como muitos dos que sdo seguidos em consulta
externa.

A ecografia € um exame de ficil acesso e realiza-
¢do, in6cuo, nio implicando incomodo para o
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doente e que nos tem fornecido bastante informa-
¢do na avaliacio da repercussio ou envolvimento
do rim, tendo em conta o papel ambivalente deste
Orgdo, quer como causa quer como consequéncia
da doencga hipertensiva e no encaminhamento para
a realizacdo de estudos mais complexos, que pode-
rdo orientar para eventual terapéutica curativa do pro-
cesso etiologico em presenca.

Foi nossa inten¢cdo com este trabalho avaliar os
resultados quanto a rentabilidade da ecografia renal
no doente hipertenso, de uma forma global e ainda
pouco pormenorizada, que nos servird de ponto de
partida para estudos ulteriores mais desenvolvidos
e especificos sobre este tema, contribuindo assim
para enriquecer a bibliografia existente, que € prati-
camente nula nos Gltimos anos e s6 referencia no-
¢Oes gerais.

Il - Casuistica e métodos

A sec¢ido de ecografia abdominal do Servigo de
Medicina 1 do H.S.M. dispoe, desde Abril de 1987
de uma sonda de 3,5 MHz de frequéncia, adapta-

Quadro |
Mulheres - 364 {56,8%)
Homens - 277 (43,2%)

Internados - 292 (45,6%)
Externos - 394 (54,4%)

Total - 641 Total - 641
Quadro I
Rins sem alteragdes morfolégicas 277 {43,2%)
Rins com alteragdes morfolégicas 364 {56,8%)
Total - 641
Quadro 1l
Total de observados 641
Total de alteragoes 364 | 56,8%

Alteracoes relacionaveis com HTA| 209 | 32,6%

Rins pequenos 121

Assimetria renal 75

Rins poliquisticos 11

Rim 0nico 2
Outras alteragdes 155 | 24,2%
Litiase 72
Quistos corticais 52
Alt. arvore excretora 31

da a um ecografo Aloka SSD 710, que permite a
realizacdo de exames com exploracdo em “real -
time”.

Foram realizadas de Abril de 1987 a Dezembro de
1993, inclusivé, 641 ecografias renais, cujo motivo
do pedido foi a existéncia de hipertensio arterial.

Dos 641 doentes observados 349 (54,4%) eram se-
guidos na consulta externa de hipertensao arterial e
292 (45,6%) estavam internados, 364 (56,8%) eram
do sexo feminino e 277 (43,2%) do sexo masculino
(Quadro I). Foi nosso objectivo avaliar as alteracdes
morfolbgicas renais observadas nos pacientes hiper-
tensos no seu todo, estas mesmas alteracdes nos que
além de hipertensio arterial tinham deterioracdo da
fungio renal e verificar a associacio do compromis-
so cardiaco existente com as anomalias renais.

Il - Avdliacio das ecografias renais realizadas por
existéncia de hipertensdo arterial

Nos 641 hipertensos submetidos a ecografia renal,
em 277 (43,2%) os rins foram considerados normais
e 364 (560,8%) apresentavam alteracdes morfologi-
cas que descreveremos (Quadro II).

As alteracdes morfologicas encontradas com pro-
vavel relacio com a doenca hipertensiva foram em
121 a existéncia de rins de pequenas dimensoes,
sugestivos de doenca parenquimatosa renal, em 75
assimetria significativa das dimensoes renais, suges-
tiva de doencga vascular, 11 casos de rins poliquisti-
cos e 2 exames com rim Unico visualizado.

As outras anomalias encontradas sem eventual re-
lacdo com a hipertensdo arterial foram 72 com si-
nais de litiase, em 52 a existéncia de quistos corticais
e 31 com alteracdes da arvore excretora. Alguns
destes doentes apresentavam simultineamente al-
teracoes multiplas como litiase e quistos corticais ou
outras, tendo sido classificados segundo a patologia
dominante observada durante a realizacio da eco-
grafia (Quadro IID).

Considerimos dimensoes renais normais o didme-
tro bipolar de 10 a 13 cm. E citado na literatura’ que
o comprimento normal dos rins (bipolar) se situa
entre os 11 e 14 cm. Tendo em conta a estatura do
portugués médio e considerando a experiéncia do
que habitualmente observamos, considerimos como
normais as dimensoes citadas no inicio, um pouco
inferiores ao habitualmente referido.

A assimetria renal significativa e, considerando os
dois rins observados na mesma incidéncia, devera
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apresentar diferenca de dimensoes entre eles supe-
rior a 1,5 cm, mantendo-se normal a restante estru-
tura, com contornos regulares?.

Parece-nos desde ja importante salientar que mais
de metade (56,8%) dos doentes submetidos a eco-
grafia por hipertensio arterial, apresentavam altera-
¢oes morfologicas dos rins.

Por sua vez 1/3 dos pacientes observados (32,6%
no total de examinados) tinham alteracdes morfol6d-
gicas relacionaveis com a doencga hipertensiva, como
morfologia renal sugestiva de doenga parenquima-
tosa’®, de doenca vascular renal, rins poliquisticos e
rim Unico.

Estes nimeros parecem-nos significativos e, ten-
do em conta a simplicidade e inocuidade do méto-
do, podemos sugerir que os doentes hipertensos,
para avaliacdo da repercussio e envolvimento renal
da sua patologia, devem realizar uma ecografia, além
da avaliacdo laboratorial habitual.

O conhecimento da informacio clinica pelo exe-
cutante é fundamental na interpretagdo e avaliacio
correcta do observado, assim como na informacio
transmitida ao médico assistente.

IV - Sub-Grupo de doentes com HTA e deterioraciio
laboratorial da funciio renal submetidos a ecografia

Nos 641 doentes submetidos a ultrassonografia
renal devido a existéncia de hipertensio arterial, foi
possivel, em 355, consultar os processos clinicos,
quer de internamento, quer de consulta. Ficimos
assim com melhor conhecimento da gravidade da
doenga hipertensiva nestes 355 doentes, da sua evo-
lugio e da repercussio sobre orgaos e sistemas no-
meadamente na retina, no rim, no coragiao € no sis-
tema nervoso central.

Nestes 355 hipertensos seleccionimos os que apre-
sentavam deterioracdo laboratorial da funcio renal,
considerando para isso os que tinham valores de
creatininémia superiores ou iguais a 1,3 mg/dl em
varias determinagdes ao longo do tempo, consi-
derando que no Laboratério de Bioquimica
do HSM, o valor normal é inferior ou igual a
1,2 mg/dl.

Encontramos 93 (26,1%) doentes nestas condi¢des
no total de processos consultados e verificimos que
79 (84,9%) dos que tinham deteriora¢io da fungio
renal apresentavam alteragdes morfoldgicas na eco-
grafia que passamos a descrever (Quadro IV e Qua-
dro V).

Os critérios utilizados para a determinagdo das di-
mensoes renais e assimetria significativa entre os rins
sdo os ja descritos no capitulo anterior.

Mais uma vez nos parece importante a informa-
¢do fornecida pela ecografia em doentes com hiper-
tensdo arterial e deteriora¢do laboratorial da funcio
renal.

Em 79 (85 %) doentes deste sub-grupo foram
descritas alteracdes morfolbgicas na ultrassono-
grafia e, cerca de 2/3 destas anomalias eram rela-
cionaveis com as patologias existentes - hiperten-
sdo arterial e insuficiéncia renal -, como rins de
pequenas dimensdes, assimetria renal significati-
va e rins poliquisticos, alteracdes com caracter ir-
reversivel e valor prognostico de grande signifi-
cado.

V- Associacdo das alteracdes morfologicas renais
com o compromisso cardiaco dos hipertensos obser-
vados.

Segundo Kobrin e col* os efeitos hemodindmicos
e fisiopatologicos da hipertensio essencial no cora-
¢do precedem os efeitos renais.

Nos 355 doentes submetidos a ecografia renal de-
vido a existéncia de hipertensio arterial em que foi
possivel consultar os processos clinicos, avalidimos
o compromisso cardiaco apresentado e a sua asso-
cia¢do as alteragcdes morfologicas observadas na ul-
trassonografia renal e eventualmente relacionadas
com a doenca hipertensiva.

Quadro IV

Total de processos constultados 355
93 (26,1%)

Com deterioracdo da funcdo renal

Quadro V
Doentes com deterioragéo da fungdo renal 93
Sem alteragdes morfolégicas 14 15%
Com altera¢des morfolégicas 79 85%
Rins pequenos 39
Rins assimétricos 14
Litiase renal 10
Quistos corticais 6

Rins poliquisticos 1

Rim Onico 1

Alt. arvore excretora 1
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Nestes 355 hipertensos, em 136 (38,3%) foram en-
contradas as seguintes anomalias renais na ecogra-
fia: em 37 foram descritos rins de pequenas dimen-
soes, em 15 assimetria significativa das dimensoes
renais, 8 casos de rins poliquisticos e em 2 a exis-
téncia de um unico rim. Os critérios utilizados fo-
ram os ja anteriormente descritos (Quadro VI).

Nos 136 doentes com rins considerados patologi-
cos para a hipertensio arterial, 99 (72,8%) apresen-
tavam compromisso cardiaco.

A avaliacio cardiaca foi feita pela descricao clinica
existente no processo do doente, pelo electrocardi-
ograma e pelo ecocardiograma. A classifica¢io foi
feita de C1 a C4, conforme a tabela RRCN utilizada
NO NOSSO grupo para a repercussao sistémica da do-
enca hipertensiva’.

Quadro VI

Processos consultados 355

Alt. morfolégicas relacionadas com HTA| 136 | 38,3%

Rins pequenos 83
Assimefria renal 43
Rins poliquisticos 8
Rim Onico 2

Sem alt. morfol. relacionaveis com HTA | 219 61,7%

Quadro Vi

Compromisso cardiaco em doentes
com rins patolégicos

Sem alteragdes - C1 37 | 27,2%

HVE - C2 40 | 29,5%

Alt. Repol. e/ ou D. coronéria - C3 52 38,2%

ICC e/ ou EAM - C4 7 5,1%
Total 136
Quadro VIII

Compromisso cardiaco em doentes
sem rins patolégicos

C1- normal

C2- hipertrofia ventricular esquerda

C3- alterac¢des da repolarizagdo; doenca coronaria

C4- insuficiéncia cardiaca congestiva; enfarte agu-
do do miocardio; aneurisma dissecante da aorta.

Em 37 (27,2%) destes doentes nio se verificavam
alteracdes cardiacas.

Com hipertrofia ventricular esquerda (C2) encon-
tramos 40 (29,5%) pacientes.

Com hipertrofia ventricular esquerda e sobrecar-
ga sistolica e/ou doenga corondria (C3) tinhamos 52
(38,2%) individuos e com patologia cardiaca aguda
(C4) 7 (5,1%) doentes (Quadro VID).

Conforme ja ficou descrito no Quadro VI em 219
(61,7%) dos 355 hipertensos em que foi possivel
consultar o processo clinico, nao foram descritas na
ecografia alteragoes morfologicas renais relaciona-
veis com a hipertensio arterial.

Neste grupo de doentes 77 (35,1%) nao apresen-
tavam compromisso cardiaco, 51 (23,3%) tinham
hipertrofia ventricular esquerda, em 81 (37,1%) en-
contramos alteracoes da repolariza¢io e/ou doen-
¢a corondria e 10(4,5%) encontravam-se em situa-
¢do de descompensacio aguda cardiaca (Quadro
VIID).

Comparando os 2 grupos pelo teste do ¥, o grupo
de doentes com patologia renal ecografica relacio-
nada com a doenca hipertensiva e o grupo com ul-
trassonografia normal, em relagio ao compromisso
cardiaco apresentado, ndo apresentavam diferenca
com significado estatistico (}*=2,97, p=0,40, >0,05).

VI - Comentirios e conclusdes

O nosso objectivo de avaliar a rentabilidade da
ecografia renal no doente hipertenso deu-nos infor-
macodes importantes como verificarmos que mais de
metade dos hipertensos observados (56,8 %) tinham
alteracoes morfologicas renais e que em perto de
1/3 (32,6 % do total de observados) estas alteracdes
eram eventualmente relacionaveis com a doenga
hipertensiva, como a morfologia renal sugestiva de
doenga parenquimatosa, de doenga vascular, rins
poliquisticos e rim Gnico.

Sem alteragdes - C1 77 | 35.1% Nos doentes observados com deterioracio labo-
HVE - C2 51 | 23,3% ratorial da funcio renal s6 14 (15%) nio apresenta-
Alt. Repol. e/ ou D. corondria - C3 81 | 37,1% vam alteragdes morf?loglcas dos rins, 0 que também
nos mostra a importincia da realizacio da ecografia

ICC e/ ou EAM -C4 10 4,5% .
neste grupo de pacientes para melhor compreen-

Total 219 sdo do processo patologico em presenca.
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A tentativa de associacdo do compromisso cardia-
co dos hipertensos observados com as alteracoes
morfolégicas renais nio foi, no entanto, conclusivo,
nio diferindo estatisticamente entre os sub-grupos
considerados.

O caricter irreversivel e muitas vezes progressi-
vo e evolutivo como nas situa¢des de rins poli-
quisticos®, o significado prognéstico e a informa-
cdo fornecida ao longo do tempo pela ecografia,
parece-nos fundamental, considerando ainda a
inocuidade e rapidez de realizacio deste meio de
diagnostico complementar, que podera orientar
para outros exames mais especificos para o escla-
recimento etiolégico e orientacdo tera-
péutica.
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Nio consideramos neste estudo a observacio eco-
grafica das glandulas supra-renais, de grande impor-
tincia na doenca hipertensiva, por nio ser este o
meio ideal de imagem para este 6rgio. A informa-
c¢do fornecida ¢ limitada, ndo dispensando o estudo
posterior por tomografia axial computorizada ou
ressonancia magnética nuclear’.

Todo este tema nos tem fascinado por nos dedi-
carmos de ha muito tempo ao estudo da doenca hi-
pertensiva e a ecografia abdominal. Pensamos que
nio ficou de forma alguma esgotado e continuare-
mos ulteriormente o nosso trabalho, o que enrique-
cera a bibliografia sobre a avalia¢do renal do doente
hipertenso através da ultrassonografia, o que verifi-
camos em pesquizas varias ser praticamente nula.
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