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Dapagliflozin ed empagliflozin sono nuovi farmaci che possono essere usati nel paziente con nefropatia cronica
indipendentemente dalla presenza di diabete o scompenso cardiaco.

Le gliflozine sono farmaci antidiabetici raccomandati nei diabetici a rischio cardiovascolare elevato, in quelli cons con
scompenso cardiaco o con nefropatia cronica. 
Tuttavia recenti studi suggeriscono una loro efficacia anche nei pazienti con nefropatia cronica non diabetici e/o non in
scompenso cardiaco. 
Nello studio DAPA-CKD , pubblicato nel 2020, sono stati reclutati 4304 soggetti con una velocità di filtrazione
glomerulare compresa tra 25 e 75 ml/min/1,73 m2 e un rapporto albumina/creatinina urinarie compreso tra 200 e 5000. I
partecipanti sono starti randomizzati a dapagliflozin (10 mg una volta al giorno) oppure placebo. L’endpoint primario era
composto da declino della VFG di almeno il 50%, insufficienza renale terminale o decesso da cause renali o
cardiovascolari.
Lo studio è stato interrotto anticipatamente perché, dopo un follow-up medio di 2,4 anni l’endpoint primario si era
verificato nel 9,2% del gruppo trattamento e nel 14,5% del gruppo di controllo (HR 0,61; 95%CI 0,51-0,72). L’efficacia
del dapagliflozin era simile sia nei pazienti con diabete che in quelli non diabetici (un terzo del campione arruolato).
Nello studio EMPA-KIDNEY sono stati reclutati 6609 pazienti con una VFG compresa tra 20 e 45 ml/min/1,73 m2
oppure con una VFG compresa tra 45 e 90 mml/min/1,73 m2 ma con una rapporto albumina/creatinina urinarie di 200 o
superiore. I partecipanti sono stati randomizzati a empagliflozin (10 mg al giorno) o placebo. 
L’endpoint primari comprendeva il declino della VFG a valori inferiori a 10 ml/min/1,73 m2 oppure di almeno il 40%
rispetto ai valori basali, morte da cause renali o cardiovascolari. 
Dopo un follow-up medio di 2 anni l’empagliflozin ha ridotto la progressione del declino della funzione renale e i decessi
da cause cardiovascolari, sia nei pazienti con diabete che in quelli non diabetici (circa metà del campione arruolato).
Sulla base di questi due studi la FDA ha approvato il dapagliflozin (aprile 2021) e l’empagliflozin (settembre 2023).
Anche l’EMA (European Medicine Agency) ha approvato i due farmaci per la malattia renale cronica, indipendentemente
dalla presenza di diabete o di scompenso cardiaco.
Nello studio CREDENCE  anche il canagliflozin ha ridotto il rischio di insufficienza renale terminale ed eventi
cardiovascolari, ma i partecipanti erano tutti diabetici con nefropatia cronica.
Data la disponibilità di questi nuovi trattamenti è necessaria una diagnosi precoce della nefropatia cronica che, tra l’altro,
si basa su semplici esami come la VFG e il rapporto albumina/creatinina urinarie.
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