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Introducdo: O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) esta associado a elevado risco cardiovascular e
renal. Os inibidores do cotransportador de sodio-glicose tipo 2 (SGLT2) tém demonstrado
beneficios, além do controle glicémico, motivando a analise integrada de seus efeitos clinicos e
mecanismos envolvidos. Objetivo: Analisar as evidéncias disponiveis sobre o impacto dos
inibidores de SGLT2 nos desfechos cardiovasculares e renais em pacientes com diabetes mellitus
tipo 2. Metodologia: Trata-se de uma revisdo sistematica integrativa da literatura, guiada pela
estratégia PICO: pacientes com DM2 2 (P), uso de inibidores de SGLT2 (I), comparagdo com
placebo ou tratamento padrao (C) e desfechos cardiovasculares (O). A busca foi realizada nas
bases PubMed e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando descritores relacionados a DM2,
doencgas cardiovasculares, metformina e inibidores de SGLT2, combinados por operadores
booleanos. Foram identificados 106 estudos, submetidos a critérios de inclusao e exclusdo quanto
a populagao, intervencao, desfechos e delineamento. Apos triagem, os 30 estudos elegiveis foram
analisados qualitativamente quanto as caracteristicas metodologicas e principais desfechos
cardiovasculares. Discussdo: Os estudos evidenciaram que farmacos como empagliflozina,
dapagliflozina, canagliflozina e ertugliflozina reduzem consistentemente hospitalizagdes por
insuficiéncia cardiaca e desfechos cardiorrenais, independentemente da HbA1c¢ basal ou uso de
insulina. Observou-se também reducdo de peso, pressdo arterial e melhora do controle glicémico.
Adicionalmente, foram descritos efeitos sobre o metabolismo cardiaco, com maior eficiéncia
energética, reducdo do tecido adiposo epicardico e melhora da fungao microvascular. Houve ainda
reducgdo de marcadores inflamatdrios, como interleucina-6, e diminuigdo de volumes sanguineos.
Os beneficios observados parecem resultar de mecanismos combinados, como natriurese, redugéo
da sobrecarga hemodinamica, modula¢do metabolica e efeitos anti-inflamatérios. A reducdo do
tecido adiposo epicardico e a melhora da fungdo microvascular sugerem impacto direto na
fisiopatologia cardiovascular. Apesar disso, limita¢des incluem a presenca de analises secundarias
e necessidade de estudos de longo prazo. Conclusdo: Assim, os inibidores de SGLT2 apresentam
beneficios cardiorrenais robustos no DM2, independentemente do controle glicémico,

consolidando seu papel no manejo do risco cardiovascular e renal.
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