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100 dias de gestao...

hora de um balanco inicial

SBN ha pouco mais de 100 dias.

Periodo tradicional para que uma
gestdo possa fazer um balango preli-
minar face as aces realizadas e aque-
las que devem ser perseguidas e
concretizadas para o proximo biénio.
A presidéncia da nossa Sociedade &
um cargo carregado de intensidade e
desafios mas, que lhes asseguro, deve-
rao nos ser facilitados pela presenca
em nossa diretoria, em nossos depar-
tamentos e comités de colegas com a
sabedoria, a experiéncia e o equilibrio
necessarios para cumprir esta missao
honrosa, dificil e de muita responsabi-
lidade. Estou convicto e otimista que,
baseado nas inimeras reunides de tra-
balho e de planejamento que aconte-
ceram na sede da SBN, nestes Ultimos
trés meses, junto aos nossos colegas
dos departamentos e comités, avanca-
remos, em especial, no que tange a
formacdao do nefrologista, que € e
sera uma das nossas maiores preocu-
pacdes. Estabeleceremos junto ao DET
uma matriz curricular que possa ser
aplicada, tanto as residéncias como
aos cursos de especializacdo, em todo
o Brasil, e as novas competéncias a se-
rem exercidas pelo nefrologista, atua-
lizando e ampliando o seu campo de
trabalho.

Nestes cem dias, pudemos nos de-
parar com algumas situagtes que to-
maram conta da cena da Medicina em
nosso pals, como a questdo da Teleme-
dicina. Nosso posicionamento, enca-
minhado a Diretoria da AMB, foi pela
sua imediata revogagao, visando uma
maior discussdo, dentro dos ambitos
das Sociedades, e, a partir dai, discu-
tindo uma nova resolucdo, fruto de
um amplo debate sobre o tema que se
dard no seio de nossas entidades,
como a AMB e o CFM, legitimando

Estamns a frente da presidéncia da

uma ferramenta fundamental de atu-
agdo de toda a classe médica.

Muito do nosso trabalho e foco nes-
te inicio de gestdo se concentrou no
Dia Mundial do Rim. Nesta edicdo do
SBN Informa, os nossos associados po-
derdo verificar os resultados parciais de
algumas das 629 agdes comemorativas
que aconteceram em todo o Brasil, um
recorde a ser celebrado por todos. O al-
cance das agbes desenvolvidas por toda
a comunidade nefrolégica brasileira
teve abrangente divulgacdo nas midias
on-lines, televisivas e impressas (jornais
e revistas), destacando-se a iluminagao
do Cristo Redentor, no Rio de Janeiro, e
do Monumento as Bandeiras, em 530
Paulo. Deixo agui publicado o meu
agradecimento a todas as empresas
parceiras e as nossas regionais que nos
apoiaram neste trabalho extenuante,
porém gratificante, bem como a todaa
equipe de colaboradores da SBN pelo
esforgo incansavel nesta data tdo signi-
ficativa para a nossa Sociedade.

No campo profissional, a SBN, a
ABCDT e a Fenapar estiveram em Bra-
silia, no Dia Mundial do Rim, em ses-
sio especial na Camara dos
Deputados, onde foram debatidas
propostas entre as entidades e os de-
putados da Frente Parlamentar de
Saude do Congresso Nacional, a convi-
te da Deputada Carmen Zanotto (PPS/
5C). O encontro resultou em um docu-
mento conjunto, das trés entidades, o
qual foi entregue & Frente Parlamen-
tar de Salde do Congresso Nacional,
elencando nossas principais reivindi-
cacoes, e que foi debatido em um en-
contro, na cidade de Campo Grande,
no Gltimo dia 29, com a presenca do
Ministro da Salde e nosso colega, Dr.
Luiz Henrique Mandetta.

No campo dentifico, pudemos
manter & ampliar o nosso conteddo
educacional com a reformulacio do
nosso Blog Cientifico, publicar mais
dois podcasts, promover um SBN Onli-
ne e preparar o seqgundo Curso de Dis-
turbios Hidroeletroliticos, coordenado
pelo nosso Departamento de Fisiologia.
Além disso, um novo SBN na web, ba-
seado somente em casos clinicos, esta
em gestagao e sera lancado em breve.

Finalizo essa primeira mensagem da
presidéncia aos nossos associados com
uma frase de Thomas Jefferson, que ci-
tej em meu discurso de posse, que aqui
reproduzo e que, de certa forma, tra-
duz o momento pelo qual passamos.
Disse o entao presidente americano:

*...que toda diferenca
de opinido ndo implica
em diferenga de principios”™.

Podemos e devemos debater solu-
¢bes e apontar caminhos, porém nao
nos afastemos do fato inequivoco de
que o momento histérico por qual pas-
sa nossa especialidade depende da
percepgao que ha muito mais pontos
em comum entre nos do que de discor-
dancia, estando a SBN atenta e pronta
a continuar exercendo o seu papel his-
torico na defesa incondicional das
prerrogativas do nefrologista e da Ne-
frologia. Temos que pensar e formatar
nossa Sociedade para as proximas ge-
ragbes. Uma missdo inadidvel!

Dr. Marcelo Mazza do Nasdmento
Presidente da SBM - Biénio 2019-2020
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Jantar de
posse em
Sao Paulo
marca inicio
da nova
gestao da
SBN no
Biénio
2019-2020

Estiveram presentes

no evento membros

da diretoria, entidades
de classe, autoridades

e parceiros que celebrou
também a danova
gestao da SONESP.
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aconteceu em Sao Paulo, no Es-

paco [taly, o jantar de posse da
diretoria nacional eleita da Sociedade
Brasileira de Nefrologia (SBN) para o
biénio 2019-2020, composta pelo pre-
sidente Dr. Marcelo Mazza do Masci-
mento, Dr. Daniel Calazans (vice-
presidente), Dra. Andrea Pio de Abreu
(secretaria-geral), Dr. David Machado
(tesoureira), Dr. Ricardo Portiolli (pri-
meiro secretario), Dr. Vinicius Delfino
(diretor cientifico), Dra. Cinthia Vieira
(diretora de politicas associativas),
Dra. Karla Petrucelli (vice-presidente
da regido Norte), Dra. Denise Simdo
(vice-presidente da regido Sul), Dr. Os-
valdo Merege (vice-presidente da re-
gido Sudeste), Dr. Ciro Costa (vice-
presidente da regido Centro-Oeste) e
Dr. Wagner Moura Barbosa (vice-pre-
sidente da regido Nordeste).

Nu dia 16 de fevereiro de 2019,

“Estamos muito confiantes neste
novo cicla, pois temas um grupo bas-
tante integrado, com objetivos em co-
mum e com caracterfsticas distintas
que agregam bastante. Embora o peri-
odo de dois anos seja curto, j& estamos
elaborando estratégias importantes
para acdo imediata. Acredito que tere-
mos éxito nas prioridades julgadas es-
senciais. Com o trabalho ja avangando
e a equipe bastante unida, o saldo serd
positiva com certeza”, conta Dra. An-
drea Pio de Abreu ao falar sobre as ex-
pectativas para 2019-2020,

Em seu discurso, o presidente elei-
to, Dr. Marcelo Mazza, apresentou as
principais metas da atual gestdo no

Janeiro Fevereiro Mari;oliﬂl'i'is. -

sentido de manter as evolugdes j con-
quistadas na gestdo anterior e avan-
¢ar com novas medidas em prol dos
nefrologistas, tanto no ambito profis-
sional quanto cientifico. “Nossa ges-
tdo é de continuidade. Fui, por quatro
anos, diretor cientifico da exitosa ges-
tao anterior e, desse modo, o objetivo
& manter aquilo que ja conguistamos
e avangar Manteremos e ampliare-
mos nosso conteddo cientifico, a pro-
fissionalizacdo da nossa drea de
gestdo e, dentro da area profissional,
tentaremos estreitar ainda mais os la-
¢os com as entidades afins além de
darmos prioridade a nossa matriz cur-
ricular, atualizando nossas especializa-
¢ies e residéncias ouvindo e
envolvendo nossos departamentos e
comités e regionais”, comentou o pre-
sidente. Para Mazza, o grande desafio
continua sendo a situagdo atual da di-
alise, o aumento dos honorarios nesse
contexto, a questdo da remuneragio
dos nefrologistas e, além disso, pro-
mover um equilibrio financeiro com a
busca por parcerias mais solidas e lon-
gevas com as indstrias.

“0 foro do departamento finan-
ceiro é manter a viabilidade da Socie-
dade, ou seja, preservar todos os
investimentos/atividades que possam

r
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Dr. Daniel Calazans
Vice-presidente

Dra. Andrea Pio de Abreu
Secretaria-geral

Dr. David Machado
Tesoureiro

gerar melhor receita e valorizar essas aces.
E importante também pensar muito bem
nas situacdes que possam resuftar em um
quadro financeiro negativo. O foco € pro-
por ideias para entender melhor de onde
vem o dinheira, onde ele é gasto, onde a
gente pode promover a receita, onde me-
thor aplicar e assim por diante. A finalidade
€ portanto, valorizar tudo que estd indo
muito bem e avaliar aquilo gue ndo estd tao
bom, repensar, propor solugdes”, esclarece
o tesoureiro, Dr. David Machado.

“Nds assumimos a 5BN com muita res-
ponsabilidade, sabendo da intensa deman-
da que existe. O gue nds temos feito &
definir um planejamento estratégico de
acdes a curto, médio e longo prazos, A Ne-
frologia Brasileira precisa ser pensada glo-
balmente. Estamos avaliando, inclusive,
regiGes nas quais precisam ser definidos
tratamento conservador e politicas publicas
para a didlise peritoneal. E mais, é vital que
consigamos promover condigdes para a re-
alizacdo desse tipo de didlise para as regi-
des Norte e Nordeste”, explica Dr. Daniel
Calazans, vice-presidente da SBN. Para o
médico, a despeito do transplante renal, &
fundamental rever também o modelo de
captagdo de drgaos no Brasil: o numero de
transplantes realizados estd muito abaixo
do nimero de transplantes necessarios.
“Ha ainda uma defasagem na hemodialise
que & algo que também precisa da nossa
atencdo. As frentes sdo muitas, o nosso ob-
Jjetivo é envolver cada vez mais os departa-
mentos, farmatar projetos contundentes e
alcangar resultados fundamentais junto ao
Ministério da 5alde, Anvisa e ANS para dei-
xar um legado de luta pela Nefrologia e
pelo nefrologista brasileiro”, enfatiza Dr.
Calazans.

A ex-presidente da SBN, Dra. Carmen
Tzanno, em seu discurso na ocasido apontou
os desafios e avangos de sua exitosa gestao,
desejando sucesso tambem a nova diretoria.
“Foram quatro anos & frente da SBN, portan-
to dois mandatos, e o novo presidente era o
diretor cientifico da minha gestao, entdo tra-
balhamos muito juntos - assim como outras
membros da atual diretoria, que também fo-
ram meus companheiros e colegas. Acredito
que estou deixando a SBN em excelentes
mdos, gue dardo continuidade ao trabalho
jd to bem desenvolvido. Eu desejo muito su-
cesso e Exito e também persisténcia e calma

mediante ao cendrio da satide que vem mu-
dando rapidamente”, afirmou Dra. Carmen.

A ex-presidente acredita que 2019 sera
um ano de mudancas, com a presenca de
fundos de investimentos e empresas multi-
nacionais que estdo adquirindo cada vez
mais clinicas, fator que gera grandes trans-
formages no cendrio da salde e da Nefro-
logia em relagdo ao mercado de trabalho,
tecnologia e novidades, por exemplo. “Serd
um ano de muito fazer, de muito traba-
tho", complementou,

Segundo o primeiro secretdrio da SBN,
Dr. Ricardo Portiolli, a nova gestdo vem com
o foco de valorizar o nefrologista, uma das
frentes ja tratada na gestdo anterior e que
agora sera aprimorada, de forma a expan-
dir a area de atuacdo do especialista e tor-
nar a especialidade mais atrativa para o
residente. "Outra questdo bastante discuti-
da entre os membros da diretoria é o acesso
a didlise por parte de pacientes internados,
uma das nossas prioridades neste biénio”,
afirmou.

Dr. Osvaldo Merege (vice-presidente do
Sudeste) também citou o assunto no even-
to, afirmando que havera muito trabalho a
fazer, principalmente devido ao momento
de transicdo que o pais sofre. “A Nefrologia
brasileira, entre outros problemas, estd sub-
financiada. Hd, por exemplo, pacientes in-
ternados em hospitals por conta da
impossibilidade de encaminhamento deles
para realizacdo da hemodidlise. Ndo serd
facil, é uma “luta’ a longo prazo, mas é nos-
sa missao solucionar esses e outros proble-
mas que sdo emergenciais,”

Como citado pelo Dr, Osvaldo, Dra. Kar-
la Petrucelli (vice-presidente da regido Nor-
te) também acredita que a maior
dificuldade continua sendo o subfinancia-
mento. "0 numero de pacientes vem au-
mentando em uma proporgdo que nao &
acompanhada pela oferta de vagas de he-
modialise. E na minha regido, particular-
mente, isso se torna ainda mais grave, uma
vez que os centros de didlise sdo muito cen-
tralizados nas capitais, com exce¢do do
Pard, Essa é uma situagdo, do ponto de vista
social, muito grave. E nés temos como obje-
tivo modifici-la”, alerta a médica.

Dra. Denise Simao (vice-presidente do
Sul), por sua vez, acredita gue existam rea-



lidades completamente diferentes no setor da Nefrologia. “E, por
isso, estamos trabalthando em uma ‘colisdo’, ndo sd pensando na es-
pecialidade, mas também em prol dos pacientes renais crénicos. £
importante também criar, como acdo futura, uma frente parlamen-
tar buscando soluges no tratamento desses pacientes e focar em
prevencdo”, pontua a nefrologista. Ja Dr. Wagner Moura Barbosa
(vice-presidente do Nordeste) destaca o trabalho relacionado aos
pleitos em conjunto com o Ministério da Satde quanto a inacessibi-
lidade dos acessos vasculares, um problema sério na Nefrologia
como um todo. “Tenho me empenhado muito nisso, até porgue
faco parte também de um Comité de Nefrologia Intervencionista da
SBN. E estamos imbuidos nos mesmos propdsitos,”

“Essa gestdo esta voltada também para os médicos jovens, e a
tendéncia e vontade de todos é aproximar cada vez mais os sdcios 4
nossa Socledade, que é muito de inclusdo, propostas novas e de in-
centivo as redes e plataformas. Nds tivemos mais de um milhdo de
downloads nos nossos podcasts. Uma 6tima noticial E dessa forma,
a gente atinge, além dos médicos, a populacdo leiga também, que
& essencial. Nosso grupo fé vem trabalhando bastante e estd bem
integrado”, informa Dra. Cinthia Vieira, diretora de Politicas Associ-
ativas da SBN.

De acordo com o vice-presidente do Centro-Oeste, Dr. Ciro Costa,
ha projetos importantes em andamento. “Eu, especialmente, fiquei
responsdvel pela coordenagdo do blog cientifico e temos trazido
grandes novidades. Ha ainda uma integragao importantissima com
a equipe de patologia”. Para Ciro, atualmente, as dificuldades es-
tdo, principalmente, na grande extensdo do pais e, ainda, em trazer
de volta a valorizagdo do nefrologista, quanto ao espaco de traba-
lho e remuneragdo, por exemplo. “E, ao mesmo tempo, construir
uma Sociedade cada vez mais cientifica e referéncia no Brasil e no
mundo.”

No evento, em conjunto com a regional paulista, discursaram tam-
bém a presidente eleita da SONESP, Dra. Cibele Isaac Saad Rodrigues,
e o ex-presidente, Dr. José Osmar Medina Pestana. “Estamos em um
novo cendrio, com um novo governo e mudangas nas diretrizes. Vejo
que, neste contexto, € imporiante abrirmos novas canais, contatos,
propostas. A prevengao é um fator muito importante e precisa ser um
dos nossos focos, Precisamos nos inserir e construir. Pelo histdrico de
outros governos, hd ainda certa ‘repeticdo’ na falta de recursos e pla-
nejamento a médio e longo prazos para a saude, assim como politicas
continuas. Nds temos um pas rico, muito grande, mas com um impor-
tante problema de gestdo. E apesar das barreiras, é essencial que to-
dos trabalhemos unidos visando contribuir”, declarou Dr. Medina.

Ja a atual presidente da SONESP afirmou que nao sera facil, mas
que ha uma equipe aguerrida e muito unida. Falou também das va-
rias e importantes iniciativas educativas e da unido fundamental en-
tre as diretorias. “A SONESF assim como a SBN, passou de Sociedade
eminentemente cientifica para ser cada vez mais solicitada em diver-
sas tarefas na defesa do bom exercicio da Nefrologia®, ressaltou em
seu discurso Dra. Cibele.

No evento, junto 3 diretoria nacional atual, estiveram presentes
os membros da diretoria nacional da ultima gestao, os presidentes
das regionais e membros dos diversos departamentos e comités que
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compdem a SBN, Prestigiaram também o encontro os presi-
dentes de entidades de classe, o secretario-geral da AMB,
Dr. Antonio Jorge Salomao, bem como outras autoridades
e colaboradores de indUstrias parceiras.

"A Sociedade Brasileira de Nefrologia é uma entidade
importante nao s para a AMB, como também para a po-
pulacdo. lsso porque, hoje, vivemos mais e, por isso, as do-
encas mais frequentes ndo ficam em funcdo do cdncer, mas
sim relacionadas as enfermidades crénicas, entre elas dia-
betes, lesdes renal, ocular e dos nervos. E a Nefrologia tem
um papel importante nisso, através dos seus mecanismos
de didlise, Sugeri, inclusive, ao presidente da AMB um pro-
jeto de prevencdo, principalmente de doencas renais. Este
& um fator hastante essencial”, afirma Dr. Salomao.

O evento foi de suma importancia para o inicio deste
novo biénio, assim como uma grande oportunidade de
reencontro, reunido, confraternizacdo e enlace entre va-
rios colegas da Nefrologia Brasileira, que juntos lutam em
prol da defesa e da valorizacdo da especialidade.
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Oia Mundial do Rim s
& uma inlciativa de

£ Wosld Kidney Day 2006 - 2019

14
MARCO
201

Neste ano, o Dia Mundial do Rim (DMR) mais
uma vez bateu recorde. Os niUmeros superam os de
2018, com mais de 600 eventos realizados nos diver-
sos Estados do pais. Dessa forma, o Brasil deve per-
manecer como primeiro no ranking mundial, apés a
consolidacdo do relatério oficial da campanha, rea-
lizado pelo World Kidney Day.

Idealizado pela Sociedade Internacional de Ne-
frologia (ISN), o DMR tem como objetivo reduzir o
impacto da doenca renal em todo o mundo, sendo
comemorado anualmente na segunda quinta-feira
do més de marco. Desta forma, em 2019, a data ce-
lebrada foi no dia 14 de margo. "0 Dia Mundial do
Rim deste ano foi um grande sucesso, reeditando as
edicoes anteriores com um ndmero cada vez maior
de atividades em todo o Brasil, além de ser uma ja-
nela de oportunidade de divulgacdo da nossa espe-
cialidade, de educacdo e informacdo a nossa
populagdo e reflexdo sobre a situacdo da Nefrologia
e dos pacientes com doenca renal crénica. Nos em-
penhamos ao maximo para manter e ampliar o su-
cesso que essa data representa para 0s nossos
pacientes e a comunidade nefrolégica brasileira”,
afirma Dr. Marcelo Mazza, presidente da SBN.
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Algumas cidades que participaram do Dia Mundial do Rim:

Lauro de Freitas - Bahia _

A Clinica Nefrovita - Centro de Nefrologia e Dialise Santo
Amaro de Ipitanga - realizou uma acdo de conscientiza-
¢ao e prevencao (pressao arterial, glicemia e circunferén-
cia abdominal) em parceria com a Prefeitura Municipal de
Lauro de Freitas e o Estado da Bahia, no centro do munici-
pio de Lauro de Freitas, com mais de 250 pessoas sendo
atendidas.

Rio Doce - Minas Gerai

A Associacdo de Assisténcia aos Doentes Renais e Trans-
plantados, de Governador Valadares, esteve no GV Shop-
ping comemorando o DMR junto a seus parceiros: a
Universidade Vale do Rio Doce (curso de Enfermagem e
curso de Nutricdo), o Instituto de Nefrologia Vale do Rio
Doce, a Prefeitura Municipal (Secretaria Municipal de Sai-
de) e o Laboratorio de Analises Clinicas e Servicos de Pato-
logia Clinica. Na ocasido, houve medida da pressdo arterial,
avaliacdo nutricional, auriculoterapia e cdlculo do indice
de massa corparea (IMC). Também foram oferecidos exa-
mes para a dosagem de creatinina e ureia as pessoas que,
durante a avaliagao, apresentaram risco de doenca renal.

Ponta Pora - Mato Grosso do Sul

Na Praca Alicio Boralho, na cidade de Ponta Pora, em par-
ceria com a Secretaria de Salde e a Faculdade de Medici-
na UNINTER, algumas atividades foram realizadas com o
publico em prol da campanha do Dia Mundial do Rim: me-
dida da pressdo arterial, teste de glicemia, avalia¢do nutri-
cional, encaminhamentos e orientages sobre a doenca
renal crénica,

Palmas - Tocantins

Em Palmas, o evento do DMR foi realizado em parceria
com a Liga Universitaria de Nefrologia (NEFROLIGA da
Universidade Federal do Tocantins) por meio de um ciclo

de palestras denominada | Semana do Rim, realizado en-
tre os dias 13, 14 e 15 de mar¢o e aberto a estudantes dos
cursos de salde (Medicina, Enfermagem, Nutricao, Odon-
tologia, entre outros).

Ivaipora - Parana
: -

O Hospital do Rim, em parceria com a Sociedade Brasileira
de Nefrologia, a Unimed, o Laboratério Modelo de Anali-
ses Clinicas e a Secretaria Municipal, mobilizou a cidade de
lvaipord a fim de alertar a populagdo sobre a necessidade
da prevencdo e do diagnéstico precoce da doenga renal.
Na ocasiao, foi medida a pressdo arterial, realizado teste
de glicemia e coletados exames de creatinina e ureia para
a populacdo de risco. Aproximadamente 500 pessoas se
beneficiaram dos servigos oferecidos durante a agdo social.

Cuiaba - MT

Ma cidade de Cuiaba, foi realizada pela quarta vez a Corri-
da do Dia Mundial do Rim, no Cenario da Orla do Porto e,
mais uma vez, o evento foi um sucesso. A agdo contou
com aproximadamente 1.000 atletas inscritos e atingiu
mais de 2.000 visitantes na "Arena do Rim", onde alunos e
professores da Univag realizaram a medida da pressdo ar-
terial dos participantes, que também contaram com orien-
tacbes oferecidas pelos profissionais das quatro clinicas de
Nefrologia presentes no evento. A agdo foi uma parceria
entre a UNIMED Cuiaba, FAMT, Lebrinha, Adidas Pantanal
Shopping e as clinicas CTR, CENEC, CLINEMAT e NefroPedi.

Santa Casa de Misericérdia - S. Paulo
Sob a coordenacio do Dr. Luiz Antdnio Miorin, a Santa
Casa de Misericordia de S3o Paulo ofereceu exames e
diagndstico a populagdo interessada com o objetivo
de prevencdo da doenca renal crénica. Ja no Hospital
das Clinicas da FMUSP, com acdo coordenada pela

Dra. Andrea Pio de Abreu e Dra. Samirah Gomes,

os professores, assistentes e residentes da disciplina

de Nefrologia do HCFMUSP vestiram a camisa da
campanha divulgando-a ao longo de toda a semana
do DMR, alertando pacientes e acompanhantes sobre
a prevencdo e o diagnodstico da doenca renal crénica.



Hospital Maneta Santa Catanna

O Hospital Marieta, em 5anta Catarina, também aderiu a
campanha do Dia Mundial do Rim promovendo atividades
voltadas para a populagdo com o intuito de alertar sobre a
doenca renal e preveni-la também.

Fundaq.én dn Rim - Ceara

A Fundacdo do Rim do Ceard, em parcerla com o Extrafar-
ma, a Universidade de Fortaleza e voluntarios, realizou no
dia 14 de marco, no Shopping Del Paseo, uma acio de
prevencdo da doenca renal crdnica disponibilizando para
as familias que passeavam no local a medida de pressdo
arterial, o teste de glicemia, o calculo do IMC e orientagdo
multidisciplinar, com nutricionista e educador fisico. Foram
atendidas cerca de 500 pessoas.

Recife e Caruaru - Pernambuco

Recife também celebrou o Dia Mundial do Rim. Dr. Wag-
ner Moura, vice-presidente da Regional Nordeste, coorde-
nou a agdo realizada nas ruas com sua equipe falando
sobre prevencdo e diagnostico da doenga renal. A agdo
contou com a importante participacdo do atual Secretério
de 5alide do Estado, Dr. André Longo.
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Jé em Caruaru na lemca NephronCare, a data foi lembra-
da com a equipe multiprofissional vestindo a camiseta do
evento e explicando sobre a doenga renal crénica aos paci-
entes e familiares.

Manaus - AM

Para celebrar o Dia Mundial do Rim, no dia 22 de margo,
aconteceu o | Simpdsio de Doenca Renal do Amazonas, or-
ganizado pela Dra. Karla Cristina Silva Petruccelli, presi-
dente da regional Amazonas da SBN.

0 evento, que ocorreu na Escola de Salde da Universida-
de do Estado do Amazonas, contou com cerca de 170 par-
ticipantes, entre médicos, pacientes e estudantes. Também
estiveram presentes no Simpésio a presidente da Associa-
¢do de Pacientes Renais do Amazonas, Renata Silva, e o
Deputado Estadual Ricardo Nicolau, vice-presidente da As-
sembleia e grande apoiador dos pacientes renais crénicos.

Todas as atividades podem
ser vismliudas no site da SBN,
sbn.org.br/dia-mundial-do-rim

gina de eventos do site do
World Kidney Day
‘'worldkidneyday.org

ena




SBN

Apoio de celebridades

Novamente, neste ano, a SBN contou com o apoio de
diversas celebridades e atletas brasileiros durante a
campanha. O jogador de futebol Neymar, as atrizes
Helena Ranaldi e Juliana Paes, a apresentadora de TV
Daniela Albuguerque, o ator Malvino Salvador, a na-
dadora e medalhista olimpica Poliana Okimoto, a du-
pla de cantores Maria Cecilia e Rodolfo, entre outros,
vestiram a camiseta comemorativa do evento.

SAUDE

DOS RINS

SAUDE
DOS RINS




DMR em campo!

A campanha do Dia Mundial do Rim 2019 também contou com a parceria inédita dos ti-
mes de futebol brasileiros S3o Paulo Futebol Clube e Club Athletico Paranaense. Durante
uma partida de futebol, na Arena da Baixada Curitiba, os jogadores do Athletico entra-
ram em campo vestindo a camiseta comemorativa do evento, Ja durante um jogo na ca-
pital paulista, o 540 Paulo divulgou o DMR para toda a torcida por meio de uma grande
faixa com o slogan da campanha: "Satde dos Rins para Todos' (confira o video acessando
o QR Code). O DMR também foi divulgado durante o jogo da Copa Nordeste entre o
Clube Sportivo Alagoano e o Clube Regatas Brasil.

. BEUWE  Acdo do DMR na Assembleia
~ s Legislativa do Estado de Sao Paulo

Durante o dia 14 de margo, a SBN também esteve pre-
sente na Assembleia Legislativa do Estado de Séo Paulo
(ALESP), representada por sua secretaria-geral, Dra. An-
drea Pio de Abreu, em parceria com o Deputado Estadu-
al Gilmaci Santos (PRB) conversando com os demais

deputados e visitantes da Casa sobre prevencao e diag-
nostico precoce da doenca renal cronica por meio de ma-
terial informative da campanha. A acdo ganhou
destagque na radio da ALESP (acesse o QR Code e confira
a reportagem na integra). Mais uma vez, a Sociedade
agradece o importante apoio do Deputado.




Sessao especial na
Camara dos Deputados
marca Dia Mundial do
Rim em Brasilia

O dia 14 de margo foi escolhido para datar uma sessao es-
pecial na Cdmara dos Deputados, em Brasilia. A Sociedade
Brasileira de Nefrologia - representada pelo seu presiden-
te, Dr. Marcelo Mazza, e pelo seu vice, Dr. Daniel Calazans
- participou da reunido na Casa, juntamente da Associagdo
Brasileira dos Centros de Dialise e Transplante (ABCDT), a
Federacgdo Nacional das AssociagBes de Pacientes Renais e
Transplantados do Brasil (FENAPAR) e a Deputada Federal,
Carmen Zanotto (PPS), autora do projeto de Lei 155/15 e
atual presidente da Comissdo de Frente Parlamentar Mista
da Salide, gue abriu a solenidade e a quem a SBN agrade-
ce imensamente o apoio, 0 empenho e a parceria.

Na ocasido, Dr. Mazza apresentou para todos os presentes
a campanha do DMR, explicando sobre sua criagao e obje-
tivos principais, assim como o trabalho da SBEN com a mo-
bilizacdo de acdes por todo o Brasil, liderando o ranking
mundial. O presidente também enfatizou a importancia
da sessdo para o debate e a melhoria do cenario da doen-
¢a renal. "Estamos no lugar certo, aqui nesta Casa € onde
devemos discutir a doenga renal, falar sobre os problemas
da Nefrologia no pais e apelar ao poder piblico para que
sejam implantadas e aprimoradas politicas transparentes
que regulem o acesso universal e sustentavel dos pacien-
tes ao tratamento da doenca renal cronica”. E completou:
"podemos discutir prevencdo e tratamento, mas se ndo re-
solvermos a questao dos pacientes que vao a hospitais
para fazer dialise, de nada adianta. Pedimos uma provi-
déncia, ndo se pode tratar o nosso pais de uma Unica ma-
neira, ha disparidades entre as suas regioes, e a saude é
um direito universal, precisa ser garantida, os pacientes re-
nais precisam ter acesso ao tratamento da doenca. Que
possamos, em um futuro préximo, oferecer de fato salide
renal para todos.”

Apos a palavra do médico, foi a vez do vice-presidente da
SBN, Dr. Daniel Calazans, explicar sobre o retrato atual da
doenca renal no Brasil e pontuar as dificuldades e os maio-
res problemas enfrentados no tratamento da patologia,
“Precisamos mudar o cenario da doenga renal no nosso
pais, temos a urgente necessidade de desenvolver estraté-
gias de prevencdo da doenca renal crnica, criando formas
de valorizacao profissional; também & imprescindive| es-
truturar programas de dialise peritoneal e rever o seu mo-
delo de financiamento - que hoje é subfinandiado -, assim
como repensar a hemodialise, o seu problema com vazios
assistenciais, pois faltam lugares para acomodar os pacien-
tes renais”, refor¢ou Dr. Calazans. O nefrologista também
falou sobre a situagao do tratamento conservador da do-
enca renal cronica e do transplante renal, que hoje possui
um ndmero preccupante: somente metade da sua necessi-
dade estimada esta sendo realizada no Brasil. Ao final, o
vice-presidente da SBN solicitou maior comprometimento
do governo com a causa, que € extremamente complexa e
que tem, praticamente, todos os segmentos de tratamento
precisando de avango. "0 nimero de pacientes renais do-
brou na ultima década, e o nimero de clinicas ndo acom-
panha esse crescimento. Precisamos repensar o modelo,
nosso pais estd defasado. 56 assim poderemos ter e ofere-
cer um tratamento global e digno para o paciente renal.”

Ao término da sessao, foi produzido um documento com
as prioridades do setor, gue foi estudado junto ao Ministe-
rio da Salde e entregue no ultimo dia 29 de margo duran-
te o 1° Encontro Publico-Privado sobre Doenga Renal
Cronica e Terapia Renal Substitutiva, em Campo Grande-
MS, com a presenca do Ministro da Salde, Dr. Luiz Henri-
gue Mandetta.



Campanha do DMR no Espaco Mario Covas
Ainda durante todo o dia 14 de margo, a 5BN esteve
presente no Espago Mario Covas, localizado dentro da
Camara dos Deputados, divulgando através de material
informativo e conversando com deputados, visitantes e
colaboradores da Casa que estiveram no local sobre pre-
vencao, sintomas, tratamento e diagnéstico da doenca
renal cronica. Este & o quarto ano consecutivo que a So-
ciedade realiza a agdo em parceria com o Deputado Fe-
deral, Vinicius Carvalho (PRB), a quem a SBN agradece
mais uma vez o apoio e o engajamento.

DMR na Midia

A campanha do Dia Mundial do Rim, novamente, ganhou destague em inumeros meios de comunicacdo. Os especialis-
tas da SBN colaboraram com a imprensa de todo o pals falando sobre a doenga renal cronica. Veja algumas publicacdes:

O Jornal Bom Dia Distrito Federal, da TV Globo, conversou, ao vivo em
estldio, com o presidente da SBN, Dr. Marcelo Mazza, sobre a campa-
nha no Brasil. Na entrevista, que foi destaque no programa, o presi-
dente da SBN destacou os nimeros da doenca renal cronica no pais e
a importéncia da prevencdo e do diagndstico correto da doenca.

A Réadio Gazeta AM, de 5do Paulo, também falou sobre o Dia Mundi-
al do Rim e contou com a colaboragdo da secretaria-geral da SBN,
Dra. Andrea Pio de Abreu. Confira a entrevista na integra no QR
Code abaixo.

O portal UOL e R7 aproveitaram a data do DMR e realizaram maté-
rias sobre os cuidados com os rins, prevengdo e tratamento da doenca
renal. Acesse o respectivo QR Code abaixo e saiba mais.

DMR na Radio Gazeta SP DMR no Portal UOL

Para conferir mais sobre
o DMR 2019 e as matérias publicadas
na impre_nsa, acesse o site da SBN!



1° Encontro Publico-Privado sobre Doenca Renal
Cronica e Terapia Renal Substitutiva

No dltimo dia 29 de margo, a cidade de Campo Grande
— M5, foi escolhida para sediar o 1° Encontro Plblico-Priva-
do sobre Doenca Renal Crdnica e Terapia Renal Substitutiva
com a presenca do Ministro da Salde, Dr. Luiz Henrigue
Mandetta. O evento, que fechou o ciclo de agbes que a SEN
realizou em prol do Dia Mundial do Rim em conjunto com
toda a comunidade nefroldgica brasileira, contou com a
participacdo do vice-presidente da SBN, Dr. Daniel Cala-
zans, do vice-presidente da regional Centro-Oeste, Dr. Ciro
Bruno Costa, do vice-presidente da regional Nordeste, Dr.
Wagner Moura, da diretora do Departamento de Ensino e
Titulagdo da SBN, Dra. Carmen Tzanno, do presidente da
Federagdo Nacional das Associagbes de Pacientes Renais e
Transplantados do Brasil (FENAPAR), Renato Padilha, da As-
sociagdo Brasileira dos Centros de Dialise e Transplante
(ABCDT) e da Associagdo de Pacientes Portadores de DRC
do Mato Grosso do Sul.

Durante o encontro, que aconteceu na Assembleia Le-
gislativa do Estado de Mato Grosso do Sul, no Palacio Guai-
curus, os especialistas puderam expor de maneira objetiva
os principais topicos da Nefrologia brasileira. Dr. Calazans
falou sobre o panorama da doenca renal no Brasil. “0s pro-
blemas da Nefrologia foram amplamente discutidos. As di-
ficuldades financeiras do Sistema Unico de Satde no Brasil
e a necessidade de implantacdo de reformas e da redugdo
de desperdicios para a otimizacdo de recurso ficaram evi-
dentes”, destaca o vice-presidente da SBN.

Ja Dr. Ciro explicou sobre a prevengao da doenga renal
crénica. “0 encontro foi uma oportunidade unica onde pu-
demos perceber que o atual Ministro da Saude tem uma
grande compreensdo das mazelas do Brasil e mais capaci-

dade para entender a realidade da doenga renal no tocan-
te 4 prevencdo e ao tratamento dialitico, Estamos esperan-
cosos e com uma agenda significativa de reunies para
debater os problemas da Nefrologia, especialmente, o pro-
grama de prevencdo, a didlise peritoneal, o transplante e a
remuneracdo do tratamento dialitico no nosso pals. Para
nds, ficou muito claro a necessidade de avangar com as re-
farmas no Brasil, para que tenhamaos éxito nas nossas de-
mandas. O saldo da reunido foi bastante positivo e
esperamos sequir adiante nos proximos meses em relagdo
ds nossas prioridades”, afirma o vice-presidente da regio-
nal Centro-Oeste.

Ao final do encontro, ficou encaminhada uma nova
reunido em Brasilia com o Ministro Dr. Luiz Henrigue
Mandetta, para o debate de propostas relacionadas a he-
modialise, dialise peritoneal, transplante renal e medidas
de prevencdo que foram citadas durante o evento. Ainda
ha muito trabalho pela frente!




Visitas em Folezae Floriandpolis paré_a

.......

realizacao do Congresso Brasileiro de Nefrologia

O primeiro trimestre foi intenso para os membros da di-
retoria da SBN. Entre os diversos compromissos de trabalho
na agenda, a diretoria esteve em Fortaleza e Floriandpolis
para visitas técnicas, onde puderam avaliar a infraestrutura
dos centros de convencbes para a realizacdo do XXX Con-
gresso Brasileiro de Nefrologia, em 2020, e do XXXI Con-
gresso, em 2022.

"Antes da visita técnica, tivemos ciéncia de que o Cen-
tro de Eventos do Ceard é o mais moderno e equipado de
toda a América Latina. E realmente, ficamos impressiona-
dos com sua moderna e grandiosa infraestrutura. Estamos
seguros de que os participantes se sentirdo confortdveis
para aproveitar ao maximo a programacao cientifica. Sem
contar a prdpria cidade de Fortaleza que possul indmeras
opgdes de lazer, o que agregard ainda mais valor ao even-
to. Excelente programacgao cientifica e excelentes opgoes
de entretenimento serdo os pilares do proximo congresso,
com certeza. Saimos da cidade com a sensagdo de conten-
tamento pelo CBN 2020, assim como de gratiddo pela enor-
me receptividade proporcionada pelas doutoras Elisabeth
Daher, Silvana Daher e Taind Veras®, detalha Dra. Andrea
Pio de Abreu, secretaria-geral da SBN que participou da vi-
sita em Fortaleza juntamente ao presidente da SBN,
Dr. Marcelo Mazza.

J& na visita a Floriandpolis, participaram Dr. Mazza e Dr,
Ricardo Portiolli, primeiro secretario da SBN, e também a
comissdo organizadora do evento, formada pelos doutores
Roberto Benvenutti, presidente do Congresso, Dra. Miriam
Machado, atual presidente da Sociedade Catarinense de
Nefrologia (SCN), e Dr. Leonardo Ribeiro, ex-presidente da
SCN. “A cidade conta com grande rede hoteleira, opgdes
para turismo e facilidade de acesso. A visita encerrou-se
com assinatura do pré-contrato dando inicio aos preparati-
vos para o evento”, conta Dr. Portiolli,

"Depois de muitos
anos, o CBN volta para
Floriandpolis, e temos cer-
teza de gue a estrutura
disponivel permitird & co-
missdo organizadora rea-
lizar um grande Con-
gresso”, afirma o presi-
dente da SBN.



EM ACAO

Quer conbecer & rmpodtincs do
Diretor Clinico na Didlise?

CED of Linknown Causar A Global
Eplciermic?

Blog da SBN
de cara nova!

Com o objetivo de atualizar os socios com contetudo de
gualidade, a nova gestdo da SBN também reformulou e °
- Tzanno. E a nova diretoria da SBN continua empenhada na

modernizou seu Blog Cientifico, Agora, semanalmente, ar-

tigos sdo analisados e comentados pelos melhores nomes :
da Nefrologia, permitindo uma visdo critica da evolugdo ci- :
entifica. Diretores dos Departamentos da SBN selecionam

com critério os temas mais relevantes. Também ha um espa-

¢o para a discussdo de imagens em patologia renal, permi- :
. “o podcast contribui para a divulgagdo, de forma facil e
. amigdvel, do conhecimento. Permite uma linguagem aces-
. sivel aos ouvintes, sobretudo aos leigos, e pode ser ouvido

tindo o conhecimento de diversas situagGes clinicas do dia
a dia do nefrologista. O blog ainda conta com um campo
para o debate de imagens em radiologia, com foco no ul-

trassom & beira do leito e um espaco aberto para os interes- :
sados em publicar teses de mestrado e doutorado. Viocé
também pode participar, opinando e sugerindo discussdes -
. pantes como quem ouve. Ao mesmo tempo, os topicos
. abordados sdo selecionados criteriosamente, de forma a
“Desde que assumimos o blog, nossa ideia foi diversifi- atuaﬁz.?r os nefm.'-:l_g.-‘ftas, S0 fegas de afiras sxpeiailidaces
. e os diversos profissionais da saude. E estamos sempre

gistas de todo o pals, democratizando o acesso - abertos a sugestdes de novos assuntos”, explica a médica.

-~ Acesse: sbn.org.br/podcast
mos algumas dreas a fim de tornar a navegagao mais racio- :
nal e inauguramos algumas categorias novas, como a de
imagens em Nefrologia. Queremos daqui para frente oti- :
mizar ainda mais o espago, continuar contando com a par- :

de artigos de sua preferéncia, dividindo casos e imagens
com os colegas.

car seu conteddo e contar com a colaboragdo dos nefrolo-

Reorganizamos todo o blog, sistematizamos e condensa-

ticipacdo dos nossos colegas e desenvolver, a médio prazo,

uma maneira de interagdo entre nds do blog e os nefrolo- :
gistas. Ainda hd muito para ser feito, mas comegamos com -
o pé direito”, comenta Dr. Ciro Bruno Silveira Costa, novo

coordenador do Blog.

Acesse: sbn.org.br/blog

0Os podcasts da SBN
- $30 um sucesso!

Ja sdo mais de um milhdo de acessos desde sua criagéo,
ha pouco mais de dois anos, sob a gestdo da Dra. Carmen

produgdo do conteldo, falando sobre a Nefrologia ao pu-
blico leigo e especializado e utilizando a ferramenta da
melhor maneira possivel como meio de divulgagdo e edu-
cacdo. Atualmente, & a Dra, Cinthia Vieira, diretora de Po-
liticas Associativas da SBN quem esta a frente do trabalho:

a qualguer hora e em qualquer lugar, atingindo um nime-
ro cada vez maior de ouvintes. As gravagdes sdo dindmicas
permitindo uma naturalidade que agrada tanto os partici-

E confira os temas abordados:

» Nefrologia e Genética » Vacinas e a Nefrologia
* Nefropediatria » Didlise Peritoneal

» Esclarecimento sobre Doenca Renal

e a novela ‘O Outro Lado do Paraiso’

* Lipus e a Nefrologia < Transplante Renal

= Sequranga do Paciente Nefroldgico

* Hemodialise * Hipertensdo na Gravidez

* Dia Mundial do Rim 2019



EM ACAO

FIQUE

POR

DENTRO!

Desde o comeco deste
ano, a diretoria da SBN
tem se reunido e conversa-
do com suas regionais e
departamentos a fim de
tracar metas para o biénio.
A partir desta edicao,

o SBN Informa esté abrin-
do espaco a todas as regio-
nais e departamentos para
que exponham seus proje-
tos ao longo das edi¢bes
subsequentes. O trabalho,
o que cada um esta fazen-
do, suas prioridades, obje-
tivos e dificuldades...

A cada edi¢do, o informa-
tivo ira destacar alguns
deles para que voceé fique
por dentro de tudo o que
esta acontecendo!

REGIONAIS

Sao Paulo

" A SONESP renovou sua diretoria,
mas nao seus objetivos, A gestao atu-
al resolveu manter e fortalecer as ex-
periéncias exitosas vivenciadas até
aqui, O ll Simpadsio Paulista Académi-
co de Nefrologia (SPAN), realizado no
dia 16 de margo, foi novamente coro-
ado por sucesso, atingiu a lotagdo
mdxima do Anfiteatro da FMUSP
teve como professor orientadar o Dr.
Licio Requido Moura, unindo as Li-
gas de Nefrologia e académicos das
universidades: UNINOVE, Anhembi
Morumbi, PUC-5F UNESF UNIFESF
USP e UNITAU. O evento, dirigido a
graduandos em Medicina, Enferma-
gem e Nutricdo na drea de Nefrolo-
gia, jd se consolidou como espaco de
compartilhamento de saberes entre
os participantes. Outra tradicional
atividade da SONESP iniciou-se em 1°
de abril. Trata-se dos cursos de reci-
clagem em Nefrologia oferecidos aos
interessados nas melhores escolas
médicas do Estado, com turmas na
USP (Nefrologia adulto e infantil),
LUNESP UNIFESP e Santa Casa. Neste
ano, outra atividade cientifica que
permanecerd com patrocinio e auxi-
lio logistico da SONESP serdo os cur-
505 ftinerantes nas diferentes
regionais de 580 Paulo. J& estao pro-
gramados neste primeiro semestre
um em Taubaté e um em Bauru. O

XX Congresso Paulista em Atibaia
estd organizado sob a presidéncia
da Dra. Maria Almerinda Ribeiro
Alves, e todas as informagdes sobre
o programa, inscricoes e logistica
estio no site oficial do evento:
paulistanefro2019.com.br, que acon-
tecerd de 25 a 28 de setembro. A 50-
NESP patrocinou 105 acGes no Dia
Mundial do Rim em todas as suas re-
gionais. Atividades extensionistas fo-
ram realizadas com envolvimento e
responsabilidade, colaborando com a
SBN para o sucesso desta agao mundi-
al. Além do estimulo e patrocinio a
continua capacitagdo dos nefrologis-
tas paulistas, manteremos agGes jun-

to as Secretarias Municipal e Estadual
de Saude de 5o Paulo, produzindo
dados e apoiando tecnicamente as
decisbes. Estd em consulta publica
para o nosso Estado o regulamento
técnico sobre boas prédticas para reali-
zacdo de hemodidlise a beira do lei-
to, e todos os nefrologistas podem e
devem participar, além das entidades
gue atuam na drea. Serd igualmente
tarefa desta gestdo a reforma estatu-
taria em consondncia com as mudan-
¢as aprovadas no estatuto da SBN.
Acreditamos que nossa missdo serd
facilitada pela estreita relagdo com a
SBN, ndo apenas pela proximidade
fisica, mas também pelo alinhamento
nos ideais e agdes programaticas de
interesse da maioria dos nefrologis-
tas. Ndo imaginamos que seria facil.
Assim, é preciso que cada socio nos
auxilie com suas contribuigbes neste
esforco conjunto em prol de todos.
As portas estdao abertas!”

Dra. Cibele lsaac Saad Rodrigues
Presidente da SONESP

Rio Grande do Sul

A Sociedade Gaticha de Nefrolo-
gia (SGN) pretende cumprir seu papel
Jjunto aos associados gatchos, promo-
vendo a atualizacao técnico-cientifica,
agregando os nossos associados, con-
correndo para o processo de melhoria
da atividade profissional, para a divul-
gacdo da especialidade e representan-
do-a politicamente funto aos gestores.
Neste primeiro trimestre de 2019, mo-
bilizamo-nos em prol do Dia Mundial
do Rim em varios pontos do Estado,
com campanhas de conscientizagao,
pontos de medidas de pressdo arterial
e agbes dentro das unidades de diali-
se, dos hospitais e em unidades bdsi-
cas de saude. Hé inclusive uma
atividade tradicional neste periodo
que é promovida diretamente pela
SGN e pela ViaVida (ONG dedicada &
doagdo de drgdos) no Brigue da
Redencdo — nosso “mercado de pul-

s

gas”, com afluxo de muitas pessoas
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aos domingos — com a colaboracao de vdrios nefrologistas,
enfermeiros, alunos da disciplina de Doagdo de Orgdos e
Transplantes da UFSCPA, ligas de Nefrologia (do Hospital
Dom Vicente Scherer e da UFRGS) e, inclusive, empresas e
entidades soliddrias (lcatu Seguros, Unicred Porto Alegre,
ComUp e Corpo de Bombeiros). Iniciamos o nosso calends-
rio de reunibes cientfficas (na Gltima quinta-feira de cada
més) com o debate sobre as novas definicdes da Sindrome
Hepatorenal e o atendimento dialitico dedicado a essa con-
dicdo. Além disso, estamos reinstalando a Frente Parlamen-
tar em Defesa da Nefrologla Gaucha, na Assembleia
Legislativa do Rio Grande do 5ul (R5), 0 que conta com uma
comissdo de 11 colegas para assessord-la, jd reunida, e que
pretende contribuir com projetos e atuacdes do Legislativo
sobre a atividade nefroldgica no RS. Por fim, estamos as
vésperas da realizacdo do VIll Congresso Sul Brasileiro de
Nefrologia, que acontece em Gramado, de 2 a 4 de maio,
com convidados brasileiros e internacionais. Entendemos,
ainda, que precisamos aprimorar nossa capilaridade na co-
munidade, aumentando o valor gue agregamos aos associ-
ados e aproximando-os da S5BN e da regional.”

Dr. Dirceu Reis da Silva
Presidente da regional da SBN do Rio Grande do 5ul

Brasilia

"A SBN-DF foi uma das regionais mais participativas da
Sociedade, sobretudo no biénio 2012-2014. Progressiva-
mente, sofreu dificuldades econémicas que compromete-
ram gravemente seu funcionamento. No momento, a
prioridade € adequar a regional @ nova realidade financei-
ra, ajustando a mesma do ponto de vista juridico, financeiro
e estatutario para conseguir reorganizar-se e realizar novos
eventos cientificos, sobretudo em parcerias com entidades
académicas, retomando assim a confianga de seus socios e
lutando pela promogdo da satide renal da populagdo.”

Dr. Fabio Humberto Ribeiro Paes Ferraz
Presidente da regional da SBN de Brasilia



EM ACAO
DEPARTAMENTOS

Departamento de

Nefrologia Pediatrica

“0 Departamento de Nefrologia Pedidtrica da Socieda-
de Brasileira de Nefrologia eleito para o biénio 2015-2020
& composto por mim, Lilian Monteiro Pereira Palma (vice-
diretora), Marcelo de Sousa Tavares, Olberes Victor Braga
de Andrade, Rejane de Paula Meneses Bernardes e Vera
Hermina Kalika Koch. Temos como prioridades para a ges-
tdo: a elaboragdo do exame para obtencdo do Certificado
de Area de Atuacdo em Nefrologia Pedidtrica (que aconte-
cerd no proximo dia 14 de maio); a atualizacdo do site da
Nefrologia Pedidtrica para colocagdo de material educacio-
nal (diretrizes, protocolos, farmulas e informagbes basicas
sobre Nefrologia Pedidtrica para o publico leigo); a elabo-
racdo de um curso de Nefrologia Pedidtrica on-line para
educa¢do continuada para diversas especialidades e subes-
pecialidades afins; a programagdo de cursos itinerantes de
Nefrologia Pedidtrica para regiGes do pals onde ainda exis-
tem poucos profissionais da area (Norte, Nordeste e Cen-
tro-Oeste); a programagao para o proximo Congresso
Brasileiro de Nefrologia Pedidtrica, em 2020, que acontece-
rd em Belém do Pard; e a educagdo continuada para a pre-
ven¢do de doengas renais na faixa pedidtrica. Nesse
primeiro trimestre, o departamento jd iniciou sua progra-
magdo com o envio on-line de uma cartitha educadora para
todo o Brasil e para a América Latina sobre prevengdo de
doencas renais na crianca e no adolescente; realizou o web-
meeting sobre doencas raras; deu inicio na elaboragdo do
curso on-line de Nefrologia Pedidtrica e também iniciou a
elaboracdo do exame para obtencdo do Certificado de
Area de Atuacdo em Nefrologia Pedidtrica. O uso de e-mail
e de videachamadas tem tornado a comunicagao dos mem-
bros do departamento muito dgil, com designacdo de tare-
fas para os membros que se prontificam a organiza-las. O
Departamento de Nefrologia Pedidtrica da 5BN junto ao
Departamento de Nefrologia Pedidtrica da Sociedade Bra-
sileira de Pediatria tem titulado muitos nefrologistas pedi-
dtricos oriundos de todas as partes do nosso pals. Esses
jovens recém-titulados necessitam sempre de educacdo
continuada e apoio dessas sociedades para que continuem
seu trabalho em locais distantes dos grandes centros nefro-
ldgicos. Como os demais departamentos da SBN, temos a
dificuldade de obter verbas para a implementacdo de suas
propostas. Apesar disto, acreditamos que, com o apoio des-
sa sociedade e da educacdo continuada, poderemas contri-
buir para uma saude renal cada vez melhor para os nossos
pequenas pacientes.”

Dra. Maria Goretti Moreira Guimardes Penido
Diretora do Departamento de Nefrologia Pediatrica

Departamento de
Disturbios do Metabolismo
Osseo Mineral na Doenca
Renal Cronica

“0 ultimo més de margo marcou oficialmente o inicio
das atividades do Departamento de Disttirbios do Metabo-
lismo Osseo Mineral na Doenca Renal Crénica. Foi realizada
na sede da SBN uma reunido com o presidente, Dr. Marcelo
Mazza, na qual planejamos as atividades para o biénio
2019-2020. Faremos a atualizacio das Diretrizes Brasileiras
de Prética Clinica para o Disturbio Mineral e Osseo na Do-
enca Renal Crénica, cuja ultima edicdo data de 2011, Desde
entdo, novas abordagens terapéuticas, como o paricalcitol
e o cinacalcete, foram incorporados no SUS apds muita luta
e passaram, embora ainda com dificuldades e ndo unifor-
memente entre as diversas regiGes do pals, a ser acessiveis
para o tratamento do DMO-DRC. A avaliagdo e o tratamen-
to da osteoporose também serdo incluidos nessa nova dire-
triz, além da inclusdo de novas evidéncias que orientem
nossas condutas. O uso da midia digital, através do 5BN On-
line, podcasts e blog cientifico continuard a ser uma impor-
tante ferramenta para a educagdo médica continuada na
drea do DMO-DRC. A participacdo ativa de todos os colegas
nefrologistas, por exemplo na discussio de casos clinicos
através do blog cientifico, é sempre fundamental para en-
riquecer os comentarios. Finalmente, continuaremos a for-
talecer a parceria com outras especialidades médicas,
notadamente com a Cirurgia de Cabega e Pescogo, através
de encontros que cologuem em foco a importancia da mul-
tidisciplinaridade no tratamento dos nossos pacientes. Nes-
te dmbito, devemos ressaltar o Encontro entre as
Sociedades Brasileiras de Nefrologia e de Cabega e Pescogo
realizado como curso pré-congresso do dltimo Congresso
Brasileiro de Nefrologia, no Rio de Janeiro. Na ocasido, ti-
vemos a oportunidade de discutir com os colegas cirurgides
aspectos praticos e dificuldades para a realizacao da parati-
reocidectomia no tratamento do hiperparatireoidismo se-
cundario grave. Somos parte de um todo, com o foco
permanente na busca da melhoria de nossa especialidade. ”

Dr. Fellype de Carvalho Barreto
Diretor do Departamento de Distlrbios do Metabolismo
Osseo Mineral na Doenca Renal Crénica
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Da
Nefrologia
parao

campo de
futebol

Natural de Herculdndia, uma pe-
quena cidade do interior de Sao
Paulo, Luiz Sallim Emed foi o pri-
meiro médico da familia. Hoje, fi-
lhos e sobrinhos também seguem
a Medicina. Neto de italianos e li-
baneses, o nefrologista tem sua
vida significativamente ligada a
historia da Medicina no Estado do
Parana. Médico formado pela Pon-
tificia Universidade Catélica do Pa-
randa (PUC-PR), Dr. Sallim &
especialista em Clinica Médica e
Nefrologia, com pos-graduacio
em Administracao Hospitalar.
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Na gestdo profissional de hospitais,
sua atuacdo na drea da salde foi cres-
cendo: foi diretor clinico e, em segui-
da, superintendente do Hospital
Cajuru, entre 1978 e 1999, Ainda como
gestor, fol diretor-geral da Santa Casa
de Misericordia de Curitiba, diretor
médico do Hospital Sao Vicente e, atu-
almente, & diretor médico do Hospital
Mossa Senhora das Gragas. Conselheiro
no Conselho Federal de Medicina, pre-
sidente do Conselho Regional de Me-
dicina e membro da diretoria da
Associagdo Médica do Parana, o espe-
cialista também foi professor de Clinica
Médica e Nefrologia na PUC-PR por 30
anos, chefe do servigo de transplante
renal do Hospital Universitario Cajuru
e diretor de ensino e pesquisa da Ali-
anca Sadde PUC-Santa Casa. Dono de
uma simplicidade impar, compromisso
moral e ético e amor pelo que faz, aos
69 anos, casado, pai de trés filhos e,
como ele mesmo diz, “superathletica-
no”, o nefrologista contou um pouco
mais sobre sua trajetdria na Medicina
e, principalmente, na Nefrologia, até
chegar a presidéncia do Club Athletico
Paranaense. Confira a sequir!

SBN Informa: O senhor nasceu em 530
Paulo, mas foi fundamental para a Me-
dicina do Parand, como se deu essa
mudanga?

Dr. Luiz Sallim Emed: Fiz o cursinho Ob-
jetivo em Sao Paulo, e amigos de Tupa
- nossa cidade vizinha - que estudavam
Medicina em Curitiba, foram referén-
cia. Minha historia & parecida com a de
muitos jovens gue deixam a peguena
cidade em busca de formacdo superior.
Conclul o curso médico em 1974, em
seguida, residéncia em Clinica Médica
e especializacdo em Nefrologia. O con-
vite para atuar na drea académica foi
fundamental para permanecer em Cu-
ritiba, atuando como professor de
Clinica Médica e Nefrologia por 30
anos na PUC-PR.

0 que o fez optar pela Medicina e pela
especialidade da Nefrologia?

A opgdo pela Medicina foi sugestdo do
meu pai, ja pela Nefrologia foi oportu-
nidade. O meu preceptor de Clinica
Médica me deu o livro do Brenner com
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a intencdo que me dedicasse a Nefrolo-
gia e, assim, fortalecer as diferentes es-
pecialidades no hospital e na
faculdade. Em 1976, procurei o Dr. Mi-
guel Riella e iniciei um treinamento,
permanecendo no ‘staff’ do servico de
Mefrologia sob sua lideranca.

Pensando no caminho que percorreu
até agora, quais considera as princi-
pais conquistas suas na drea médica?

A atividade como professor permitiu
meu crescimento profissional, reco-
nhecimento dos colegas e da socieda-
de. Isso me possibilitou um convite
para cargos de direcdo de hospitais e
participacdo nas entidades meédicas.
Considero o de maior representativida-
de o de presidente do Conselho Regio-
nal de Medicina do Parand, por sete
anos, Foi uma rica experiéncia gue me
fez ser um médico mais zeloso e atenci-
050 com os pacientes. E, mais que isso,
me tornou um homem melhor, Falar
em conguista é ter contribuido na for-
macdo de muitos médicos e ter traba-
lhado em defesa da Medicina em
beneficio dos pacientes.

0 senhor tem uma grande experiéncia
na drea académica. O que considera
fundamental para os jovens médicos
que estdo se formando? Quais as mu-
dancas mais significativas na rotina da
Medicina do tempo que se formou até
os dias de hoje?

E indispensdvel aos médicos, ndo ape-
nas aos jovens, a empatia, o acolhi-
mento; ouvir com cuidado e atengdo.
A relacdo médico-paciente esta enfra-
quecida. Aprendi que nenhum sinal so-
noro, tracados eletrbnicos, imagens
tridimensionais e outras tecnologias
poderdo substituir o toque e a presen-
¢a do médico. A supervalorizacao, o
excesso e a seducdo da tecnologia con-
tribuem para uma relacdo mais 'fria’.
Temos a obrigagdo de ser um bom
médico, mas para a sociedade deve-
mos ser um médico bom.

Como enxerga a Nefrologia no Brasil
atualmente? Quais as principais neces-
sidades que ainda precisam ser atendi-
das na area?

Semelhante as demais especialidades,
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a Nefrologia avancou muito em rela-
¢80 a tecnologia e novos medicamen-
tos, o que nos ofereceu mais conforto
e resultados de sucesso, No entanto,
agbes de promogdo e de prevencdo,
como as do Dia Mundial do Rim, sdo
importantes para democratizar o co-
nhecimento e ter maior abrangéncia
aos excluidos do progresso médico.

0 senhor é presidente do Club Athleti-
co Paranaense e também diretor médi-
co do clube, Como se deu seu ingresso
e paixdo pelo clube?

Sou esportista e adoro futebol. Ao levar
meu filho nos jogos, tornei-me atletica-
no. Com minha historia médica na cida-
de, os cargos de lideranga e o
reconhecimento da sociedade fui convi-
dado para participar da diretoria. No
inicio, relutei em aceitar, mas ao conhe-
cer o projeto do Athletico, em especial
a construcio do estadio para a Copa do
Mundo de 2014 e as perspectivas de
crescimento do clube, néo tive duvidas
em participar como coordenador médi-
to e vice-presidente. Com a convivéncia
com os demais diretores, a experiéncia
em resolver conflitos, ‘tamponar’ pai-
xbes de torcedores e gestdo de crises
acabei me tornando presidente do clu-
be na gestdo de 2016 a 2019. Metafori-
camente, considero que  nds,
nefrologistas, aprendemos a implantar
planos para manter o equilibrio hidroe-
letrolitico e manejo do acidobasico
para um melhor estado hemodinamico
do paciente, Essa experiéncia serve para
nos, mas também deve ser transferida
para as nossas relacoes interpessoais.

O Athletico vestiu a camiseta do Dia
Mundial do Rim recentemente em
campo. Como foi essa parceria?

O Athletico sempre participa de acbes
em defesa da vida. Com referéncia ao
DMR foi especial pela minha atuacao
como nefrologista, com o intuito de mi-
nimizar o sofrimento das pessoas e res-
saltar a profilaxia das doencas renais.

O senhor também tem um titulo de d-
dadao honorario de Curitiba, Tem pla-
nos para voltar a SP? O que mais o
atraiu para sequir a vida pessoal e pro-
fissional no Parana?

A vida académica, os cuidados com os
pacientes e familiares, os trabalhos de-
senvolvidos para uma sociedade mais
justa e equanime foram maotivos da in-
dicacio para o titulo. Aprendi com
meus pais, minha esposa e também na
minha pequena Herculdndia os princi-
pios morais, éticos e de solidariedade e
apliquei todos eles em Curitiba. Nao
penso em retornar, pois a cdade me
acolheu, me ofereceu oportunidades,
agui nasceram meus filhos e netos,
como diz a musica "aqui & meu lu-

gar...".

Atualmente, quais sao as suas princi-
pais ocupagoes profissionais?

Sinto falta das atividades como nefro-
logista, mas atualmente minha atua-
fdo & de gestdao em salde e diretor
técnico médico do Hospital Nossa Se-
nhora das Gragas, em Curitiba,

A Medicina brasileira esta carente de
atencdo. O que considera essencial na

area médica? Quais valores considera
fundamentais para o ser humano?

A Medicina brasileira tem bons indica-
dores, mas ha caréncia de cuidados e
de atencdo. O Brasil forma muitos
médicos, porém os médicos gue a socj-
edade mais precisa néo estdo disponi-
veis para atender a populacdo. O
modelo centrado em especialidades e
areas de atuacdo cada vez mais restri-
tas concentra especialistas nas gran-
des cidades. A auséncia de carreira
profissional e a falta de interiorizacéo
da Medicina ndo oferecem estimulo
para a presenca dos médicos em regi-
oes menos atraentes. Valores como
humanismo, principios éticos e atitu-
des solidarias fazem a diferenca.

Se pudesse dar um tnico 'conselho’
para os futuros nefrologistas, qual se-
ria?

0 foco da atividade médica é o pacdi-
ente, assim atenda com a maior aten-
¢do e zelo possiveis. A vida & um jogo,
e nos temos que jogar bem. Avidaea
partida de futebol tém suas semelhan-
cas: € indispensavel preparo fisico e in-
telectual, forca mental, muita
dedicacdo, perseveranga, nunca desis-
tir e acreditar sempre. Nao basta o ta-
lento individual, & preciso atuar em
equipe, em acgdes coletivas, tomar as
melhores decisGes e fazer as melhores
escolhas, saber servir e ter atitudes so-
lidarias, s6 assim, no final da partida,
podemos ter a alegria de torcedores e,
no fim da vida, a gratiddo das pessoas.
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José A. Moura Neto

Membro do Departamento
de Dialise da SBN

Algumas praticas
sustentaveis
em Centros de Dialise

& Reuso da agua do rejeito
oal torneiras, jardins etc.
# Fontes de energia renovaveis

(solar, edlica)

& Arquitetura que privilegie o uso de
iluminacdo natural em alguns ambientes
& preferéncia por lampadas LEDs ou

fluorescentes ao invés de incandescentes

& Estimulo a meios de transporte
sustentaveis — bicicletario e vestiario
apropriado com local para banho

& |\mpressoras com funcio frente e verso

& (ultura organizacional e equipamento
para reunides administrativas
por videoconferéncia

7 Descargas de vasos sanitarios
com comando duplo efou

yolume reduzido de dgua

& Aproveitamento de Aguas pluviais para
usos especificos, como lavagem de jardim e
dreas comuns e descargas de vasos sanitarios

No Congresso Americano de Nefrologia, em outubro de 2018, em
San Diego, uma sessdo chamou a atengdo entre muitas: "Assuntos Prio-
ritarios na Nefrologia Mundial®. Dentre outras coisas, debateu-se como
as alteractes climaticas globais poderiam interferir na Nefrologia. Ques-
tdes ambientais tém sido, de fato, foco de debate e preccupacdo em
diversos setores. Na Nefrologia, o assunto merece destaque ja que a di-
dlise, principalmente, & uma pratica gque consome recursos (dgua e ener-
gia), gera uma guantidade significativa de residuos e tem, portanto,
grande impacto no meio ambiente,

Ha alguns meses, um grupo liderado por nefrologistas australianos
tem angariado apoio entre colegas de muitas partes do mundo, em
uma iniciativa global denominada “Green Nephrology” (Nefrologia
Verde ou Sustentavel, em portugués), Em San Diego, ocorreu a primeira
reunido sobre o tema com participantes de diversas nacionalidades. No
mundo, entretanto, essa discussdo nao é tdo recente; esse mesmo gru-
po ja vem estudando e debatendo os impactos ambientais da Nefrolo-
gia e da didlise ha alguns anos, com publicages em periddicos
internacionais como Kidney International, Hemodialysis International
e Seminars in Dialysis.'*

0 assunto & pouco discutido no Brasil e ainda temos um caminho
longo a percorrer na sustentabilidade. O primeiro passo, no entanto,
precisa ser dado ja: entender o conceito e reconhecer sua importancia,

Atualmente, existem 758 centros de dialise no Brasil, com 126.583
pacientes renais cronicos em tratamento dialitico. Se considerarmos que
92,1% destes pacientes realizam hemodialise, cerca de 116,500 estdo
em tratamento no pais, nimero que cresce a cada ano.>® Baseado nes-
ses valores e em estudos prévios que calculam o gasto de dgua por paci-
ente em tratamento'’®, estima-se que 9 bilhdes de litros de dgua por
ano sdo usados apenas pela hemodidlise no pals, sendo que cerca de
dois ter¢os dessa quantidade é constituida de dgua potavel - normal-
mente descartada, mas que poderia ser reutilizada para diversos fins.
Além disso, estimando uma producdo de 323 kg de residuos por pacien-
te®, mais de 35 mil toneladas de residuos sdo gerados por ano pela he-
modiélise no Brasil,

Diferente de outros setores, onde praticas sustentaveis significam
processos e produtos mais caros, na dialise ocorre o oposto. Por exem-
plo, o reaproveitamento da dgua do rejeito, o uso de fontes de ener-
gia sustentaveis (como a solar) e outras préticas listadas na tabela
podem gerar diminuigdo importante de custos para o centro de diéli-
se, que trabalham com margens apertadas e repasses abaixo do pa-
drdo internacional. Apresenta-se, portanto, uma janela de
oportunidades para minimizar o impacto ambiental, poupar recursos
e reduzir custos dos centros de dialise, o que tem sido descrito como
uma iniciativa ganha-ganha: bom para a sociedade, para o meio am-
biente e para os centros de dialise.

Existem algumas poucas barreiras para implementagdo dessas ideias
no Brasil e a principal delas € a cultural. Enquanto aqui ainda precisa-



mos discutir o conceito de didlise sustentavel, um docu-
mento (Position Statement) esta sendo discutido pelo
grupo australiano em parceria com a Sociedade Inter-
nacional de Nefrologia (ISN). Um dos tépicos propostos,
ainda ndo aprovado, chama atencdo: para todas as reu-
nides da ISN, serd avaliado se podem ser conduzidas por
teleconferéncia ou videoconferéncia, ao invés de pre-
senciais, com o intuito de minimizar as emissdes relacio-
nadas as viagens. Nesse mesmo momento, rejeitamos,
nacionalmente, a Telemedicina, com pouca considera-

¢80 ao (positivo) impacto ambiental da pratica. Sera
gue estamos preparados para essa mudanga de para-
digmas no Brasil?

Como nefrologistas, somos, ao mesmo tempo, agen-
tes causadores e vitimas do impacto causado pela diali-
se, além de os grandes responsaveis por liderar a
mudanca. Muitos desafios e oportunidades existem no
campo da sustentabilidade na diélise, e é necessario um
plano de longo prazo para a Nefrologia brasileira. O es-
timulo a essa discussdo, publicagbes sobre o assunto, a
criagdo de um Comité de Dialise Sustentavel, o debate
acerca do tema em sessdes cientificas nos congressos e
encontras nacionais sdo algumas propostas. Por ora, sa-
ber da existéncia, da possibilidade real e da importancia
de priticas menos danosas ao meio ambiente jd & um
passo importante na caminhada para uma dialise sus-
tentavel no Brasil. E fundamental que esse primeiro
passo seja dado, de preferéncia, da forma mais colabo-
rativa e inclusiva possivel, envolvendo profissionais de
salde, governo, sociedade e pacientes, que precisam
ndo apenas exigir, mas reconhecer valor em praticas
sustentaveis no seu tratamento.
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A Diretoria Nacional da SBN,
junto ao seu Departamento de
Defesa Profissional e presidentes
de suas Secoes Regionais, solicitou
ao CFM a revogacao imediata
da resolucdo 2227/18 para que,
dentro das especialidades médicas
e do proprio CFM, promova-se um
novo debate sobre o tema, fa-
zendo com que a AMB promova a
mediagao e expresse as sugestoes
das Sociedades de Especialidades
frente a uma nova resolucao.




Entre os dias 28 e 30 de margo, no
Algarve, Portugal, a SBN esteve presen-
te no Xl Congresso Luso Brasileiro de
Nefralogia e no Encontro Renal, repre-
sentada pelo seu presidente, Dr. Marce-
lo Mazza, seu primeiro secretario, Dr.
Ricardo Franco, e a diretora do Departa-
mento de Nefrologia Clinica, professora
Dra. Irene Noronha, que proferiu pales-
tra a respeito das Terapéuticas Celula-
res no Transplante Renal'. O evento
aconteceu no moderno Centro de Con-
gressos de Vilamoura.

Nesta edicdo, os autores brasileiros
com os sete melhores trabalhos envia-
dos tiveram a oportunidade de apresen-
ta-los divulgando a pesquisa brasileira e
estimulando a troca de experiéncias en-
tre as Sociedades. O trabalho intitulado
"Recombinant Alpha Klotho Treatment
Attenuates Cardiac Hypertrophy and in-
creases Myocardial FGF 21 Expression in
Uremic Rafs®, da Universidade Federal
de Juiz de Fora e dos autores Paulo Su-
assuna, Paula Cherem, Barbara Castro,
Edgard Maquigussa, Marco Antonio Ce-
nedeze e Julio Cesar Lovisi, recebeu o
certificado de melhor trabalho do Con-
gresso na area de Nefrologia Basica.

SBN no Xl Encontro
Luso Brasileiro de Nefrologia

A SBN congratula todo o comité ci-
entifico e organizador do XI Congresso
Luso Brasileiro, ndo somente pela exce-
|éncia do programa, como também pelo
recorde de submissdes de resumos atin-
gido nos nomes do Dr. Anibal Ferreira
(presidente da Sociedade Portuguesa
de Nefrologia), Dr. José Maximino (pre-
sidente do Encontro Renal e do Xl Con-
gresso Luso Brasileiro), Dr. Alfredo
Loureiro (presidente honorério do En-
contro Renal) e Dr. Fernando Nolasco
(presidente do Comité Cientifico).

"Hd ainda que destacar a feliz inicia-
tiva da Sociedade Portuguesa de Nefro-
logia na procura incessante da
internacionalizagdo de seu evento, o
que o tornou mais estimulante e ainda
mais atraente, aumentando seu nivel de
exceléncia e qualidade cientifica. Esta-
mos prontos para repetir no Brasil, no
ano de 2020, no XIl Congresso Luso Bra-
sileiro - que acontecerd na cidade de
Fortaleza - o mesmo sucesso e nivel ci-
entifico alcancado neste exitoso Con-
gresso, recebendo nossos  irm&os
portugueses com a mesma cordialidade
e fidalguia com os quais fomos recebi-
dos em Portugal®, ressalta Dr. Mazza.
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ACREDITACAO E QUALIDADE
EM DIALISE NO BRASIL

Legitimamente nacional, formado por médicos
nefrologistas e com 35 anos de atuacdo na Bahia, o
Grupo CSB se destaca pela sua exceléncia! Dos doze
centros de nefrolegia e terapia renal substitutiva acre-
ditados com exceléncia pela Crganizacio MNacional
de Acreditacdo (ONA) no pais, seis pertencem ao
Grupo CSB.

Localizada em um dos melhores bairros de Salva-
dor, a nova unidade no bairre Rio Vermelho dispde de
toda a comodidade e conforto, com poltronas auto-
matizadas, instalagbes amplas, alta tecnologia, centro
cirlrgico, consultorios e estacionamento proprio,
Alem de hemcdialise, oferece como opgoes terapéu-
ticas a hemodiafiltracio online e a dialise peritoneal

Responsavel por cerca de 2.000 pacientes
renais crénicos em terapia renal substitutiva
em nossas 8 unidades.

'SENHOR DO BONFIM
NEFROLOGIA

www.grupocsb.com

UNIDADE FEIRA DE SANTANA:
(75) 3211.1818

UNIDADE SALVADOR:
(71) 30275585
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BRAZILIAN JOURNAL OF

NEPHROLOGY

JORNAL BRASILEIRO DE NEFROLOGIA

Querendo divulgar
os artigos do nosso
periddico oficial,

o Brazilian Journal
of Nephrology,

o SBN Informa,

a partir desta edicao,
destacara alguns a cada
exemplar.

Para conferir os artigos
na integra, basta acessar
o respectivo QR Code

no final da matéria.
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Estudo avalia resultados
cirﬁrgicos de 500
paratireoidectomias no
tratamento do
hiperparatireoidismo
relacionado a disturbio

mineral 6sseo da DRC

Resumo por Pablo Rodrigues Costa Alves, Editor de Midias
Sociais do Brazilian Journal of Nephrology

O artigo "Resultados cirdrgicos iniciais de 500 paratireci-
dectomias (PTD) por hiperparatireoidismo (HPT) relacionado
a distarbio mineral e ésseo da doenga renal crénica (DRC)”,
publicado no Brazilian Journal of Nephrology, sugere que,
mesmo sem técnicas adjuvantes cirGrgicas, a PTD pode ser
realizada de maneira segura, com altas taxas de sucesso ci-
rirgico e baixa incidéncia de complicag@es. O estudo avaliou
retrospectivamente dados de 518 pacientes com HPT secun-
dério ou tercidrio, com falha ao tratamento clinico, que fo-
ram submetidos & PTD, no periodo entre 2010-2016. Ao
atestarem a seguranca da cirurgia, sem técnicas adjuvantes,
os autores desmistificam a ideia de que a seguranca da PTD
esta relacionada com tecnologias, o que pode incentivar
equipes cirurgicas a realizar tais procedimentos em seus cen-
tros, algo extremamente importante, para paises em desen-
volvimento, como o Brasil, considerando a grande demanda
de PTD no pais (9.800 em estimativa de 2011 da Sociedade
Brasileira de Nefrologia) @ um nimero reduzido de procedi-
mentos realizados anualmente (<500/ano), o que impde um
atraso de 20 anos no tratamento destes pacientes. Por se tra-
tar de um estudo que avaliou os resultados de um nico ci-
rurgido, estes dados devem ser interpretados com cautela,
visto que o sucesso cirlrgico e o risco de complicagbes encon-
tram-se relacionados & experiéncia do cirurgido. Messe senti-
do, os resultados encontrados podem néo ser reproduzidos
por individuos menos experientes.

Autores:
Murilo Catafesta das Neves', Lillian Andrade da Rocha’,
Onivaldo Cervantes' e Rodrigo Oliveira Santos'

Afiliacao:
'Universidade Federal de 530 Paulo. 530 Paulo, SP, Brasil.

Artigo:

MEVES, Murilo Catafesta das et al. Resultados cirtrgicos
iniciais de 500 Paratireoidectomias por Hiperparatireoidis-
mo relacionado a distirbio mineral e dsseo da doenga re-
nal crénica. J. Bras. Nefrol., Sdo Paulo, v. 40, n. 4, p. 319-
325, Dec. 2018.



Qual o beneficio da didlise em
idosos internados em UTIs?

Resumo por José A. Moura Neto, Editor de Midias Sociais
do Brazilian Journal of Nephrology

Resultado de um estudo retrospectivo demonstrou que,
em pacientes com mais de 70 anos em terapia intensiva, a
dialise ndo alterou a mortalidade. Em tempos de estimulo
a intervengdo médica e excessiva utilizacdo da tecnologia,
essa conclusio é positiva, & medida em que reforca a neces-
sidade do uso racional da terapia médica. Publicado no Bra-
zilian Journal of Nephrology, sob o titulo “Impacto da
dialise em pacientes criticos idosos com injlria renal aguda:
uma analise por propensity-score matching”, o estudo ana-
lisou retrospectivamente dados do prontudrio médico de
pacientes com mais de 60 anos, internados em uma Unida-
de de Terapia Intensiva (UTI) e que evoluiram com Insufi-
ciéncia Renal Aguda. Foram avaliados prontuarios de
janeiro de 2012 a dezembro de 2014 da Santa Casa de Mi-
sericordia de Maceid. Flavio Teles, um dos autores, acredita
gue esses resultados podem fornecer mais subsidios para a
discussdo entre familia e equipe sobre o grau de suporte
que devemos oferecer a pacientes idosos internados em
UTls. Apesar de encorajador, o estudo possui limitagtes me-
todolégicas, por ser unicéntrico, com pequeno tamanho
amostral e natureza retrospectiva. Os resultados devem ser
tratados com cautela, e uma decisdo individualizada caso a
caso ainda é a melhor conduta.

Autores:

Renata Oliveira Santos’, Helder Marx Almeida de Moura
Lima’, Rodrigo Peixoto Campos®, Eline Calumby Teixeira?,
Ananda Camilla de Andrade Alves?, André Falcio Pedrosa
Costa’ e Jorge Artur Pe¢anha de Miranda Coelho?

Afiliacio:
' Universidade Estadual de Ciéncias da Satide de Alagoas,

Maceid, AL, Brasil.
?Universidade Federal de Alagoas, Maceid, AL, Brasil.
15anta Casa de Misericordia de Maceid, Maceio, AL, Brasil,

Artigo:

TELES, Flavio et al. Impacto da dialise em pacientes criticos
idosos com injuria renal aguda: uma analise por propen-
sity-score matching. J. Bras. Nefrol. In press. I155N: 0101-
2800 [acessado 6 janeiro 2019]. DOI: 10.1590/2175-8239-
jbn-2018-0058.

Estudo avalia resultados cirdrgicos
de 500 paratireoidectomias no tratamento
do I:'!:erparatireoidismn relacionado
a distdrbio mineral 6sseo da DRC

Qual o beneficio da dialise
em idosos internados em UTls?
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Dialise hospitalar
para paciente
renal crénico

Dr. Frederico Ruzany
fruzany@gmail.com

Os procedimentos dialiticos hospitalares sao reali-
zados em pacientes com quadro de faléncia renal agu-
da ou doenca renal crbnica, tanto para aqueles
incidentes em didlise quanto para agueles que ja esta-
vam em terapia renal substitutiva antes da hospitaliza-
¢do. Estes (ltimos pacientes devem ter a modalidade
de tratamento dialitico adaptada ao quadro clinico
para fazer face as alteraces decorrentes da causa de-
terminante da hospitalizacdo. Em geral, isso implica em
aumentar a eficiéncia do tratamento dialitico com pro-
cedimentos de longa permanéncia e/ou com maior fre-
guéncia.

Pode-se resumir e classificar as causas de internacao
de pacientes renais cronicos nas seguintes categorias:

1. Internacao para cirurgia eletiva nao
relacionada ao acesso para dialise.
2. Internacao relacionada a faléncia

do acesso ou necessidade de revisdo

cirirgica de acesso para didlise.
3. Internacdo relacionada a infeccéo

do acesso para didlise.
4. Internacio por infeccio sistémica

sem relacdo ao acesso para didlise.

5. Internacdo por descontrole
metabélico.
6. Internacao por causa cardiovascular.

O padiente renal crnico frequentemente apresenta
outras doengas cronicas graves. Portanto, qualquer que
seja o motivo de hospitalizacdo, mesmo que eletiva, a
evolugio para uma situagio de doenga critica ndo & inco-
mum. Portanto, uma sistematizacdo do atendimento
pelo nefrologista, mesmo para pacientes internados para
cirurgias (categorias 1 e 2), pode contribuir para redugdo
da morbidade, mortalidade e reinternagao precoce.

Cabe ao nefrologista fazer um levantamento deta-
lhado do quadro dlinico inicial e potencial de complica-
¢oes. Para isso podemos utilizar DECALOGO DE
AVALIACAO DE PACIENTE GRAVE (DAPG), que é
uma lista de revisdo de envolvimento de drgaos e siste-
mas, cuja finalidade é obter uma visao abrangente e
completa da situacdo do paciente.

DAPG

Decalogo de Avaliacao
de Paciente Grave

Equilibrio Hidroeletrolitico
Equilibrio Acidobasico
Infeccdo
Sistema Cardiovascular
Aparelho Respiratdrio
Aparelho Digestivo
Sistema Urinario
Sistema nervoso

Sistema endodcrino e nutricdo

Na anamnese inicial, deve-se obter o maxi-
mo de informacGes sobre as doencas atuais,
tratamentos concomitantes e medicamentos
utilizados.

A sequir, confira o decalogo de avaliacdo de
doente critico. Cada um dos dez itens deve ser
questionado e, se pertinente, devem ser solicita-
dos exames confirmatarios (como os sugeridos
ou outros mais especificos).




1. Volemia (qualidade e quantidade)

a. Normovolemia, Hipervolemia ou Hipovolemia?
Se possivel, realizar exames para avaliar volemia,
como ecocardiograma;

b. Hemoglobina abaixo de 10 g/%?

Considerar transfusdo, se indicado;

c. TAP e PTT e plaguetas? Considerar reposicdo,

se indicado.

2. Estado hidroeletrolitico (uni e divalente)

a. Estado hidratacdo: hiper, normo ou desidratado?
Considerar niveis séricos de albumina e sodio;

b. Na, K, Cl normais? Considerar corre¢do, se indicado;

. Ca, P, Mg normais? Considerar corregdo, se indicado.

3. Equilibrio acidobasico
a. pH, bicarbonato, PCO2. Avaliar correcdo.

Febre? Considerar cobertura antibidtica;
Leucometria? Considerar cobertura antibiotica;
PCR; pro-calcitonina? Considerar cobertura antibidtica.

5. Sistema cardiovascular
a. Pressdo arterial? Considerar aminas ou hipotensores;
b. Perfusdo tissular - acido lactico?;
c. Frequéncia e ritmo cardiaco/arritmia?
Considerar correcao;
d. Funcdo cardiaca? Considerar ecocardiograma
e avaliagdo funcional, CPK M e troponina?

. Aparelho respiratério
Ventilagdo? Considerar suporte ventilatdrio;
Troca gasosa? pO2/Fi02; pC02 - Considerar suporte
ventilatério ou circulacio extracorpérea (ECMO);

¢. Radiografia de torax. Considerar necessidade

de tomografia de torax.

= -

. Aparelho digestivo
Ultima ingestdo;
Ultima evacuacio;
Peristalse;
Hepatopatia? Considerar enzimas e bilirrubina;
Enzimas pancreaticas? Considerar amilase e lipase;
Ultrassom abdominal?

SP AN TN

. Sistema urinario
Diurese residual? Necessidade de cateterismo?
Ureia, creatinina, acido Grico;
EAS.

noe

. Sistema nervoso
Dor? Considerar analgésico elou narcético,
Antitérmicos?
Lucidez? Qual Glasgow? Sedacdo?
Lesdo SNC? Considerar necessidade
de tomografia de cranio.

o w

noo

10. Sistema Endécrino

a. Diabetes? Necessidade de monitorar glicemia?
Considerar corregdo;

b. Estado nutricional? Considerar suporte nutricional;

¢. Outras (ex.: tireoide)?

Cirurgia eletiva nao relacionada ao acesso para dialise

Proceder a anamnese inicial e o DAPG,

Dialise no pré-operatério - indicages:
a) Se a ultima dialise foi executada ha mais de 24h;

b) Se a bioguimica esta muito alterada (K acima de 5,5,
bicarbonato menor que 18 mEqg /l);

¢) Se ha hipervolemia / hiper-hidratagdo efou congestdo
pulmonar;

d) Em paciente virgem de didlise em tratamento conser-
vador com valores estimados de filtragdo glomerular
menor que 20 mimin efou quadros de oligtria ou anu-
ria sem resposta a expansao volémica efou estimulo
diurético.

Dialise no pés-operatorio:
Hemodiélise (deve ser reiniciada no maximo
24h apds término da cirurgia).

a) Anticoagulagao:

* Sem risco de sangramento:

padrdo heparina usual ou enoxiparina;
* Com baixo risco de sangramento:

evitar uso de heparina ndo fracionada

{acdo antitrombina maior que na fracionada);
Se for adequado, utilizar enoxiparina em dose baixa com
infusdo continua - 1 a 2 mg/hora (Clexane® 20 mg diluido
em 20 ml - infundir 1 a 2 mlthora apés um bolus inicial de
1-2mg. {img = 1 ml)

* Com risco alto de sangramento:
realizar sem anticoagulante;



NEFRODICAS

Se for adequado fazer preparo do sistema com solugdo
heparinizada (5.000 U/1.000 ml salina) recirculando (fluxo
alto por 5-10 min) e desprezando. Depois sequir com lava-
gem frequente com soro puro durante dialise. (100 — 200
ml a cada 15 - 20 min.) Adaptar a ultrafiltracdo para reti-
rar volume da lavagem.

Obs.: em sistemas continuos de baixo fluxo,

como nos equipamentos Ultrafiltrate (Fresenius),

Prisma (Baxter) ou Diapact (B.Braun), pode-se empregar
citrato de sodio a 4%.

b) Modalidades de dialise:
— COM ESTABILIDADE HEMODINAMICA
HDI - hemodidlise intermitente:

4h dias alternados ou didrio;

Qb 250 - 400 ml/min;

Qd 250 - 500 mlfmin;

Na: 138 + 12 mEa/l; K: 1 -4 mEq/;

Bicarbonato: 35 = 8 mEg/l; P: 0 - 2,5 mg/d|.

Obs.: paciente renal crénico em TRS deve ser esclarecido
que a dialise sera no minimo em dias alternados. Casos de
catabolismo aumentado ou aporte hidrossalino elevado
determinam tratamento didrio. O esquema classico de he-
maodialise ambulatorial de 3x/semana mantém os pacien-
tes com niveis das diferentes toxinas no limite do
tolerado, portanto sempre que possivel deve-se fornecer
um incremento no clareamento destas toxinas.

- 8 @ @

~ SEM ESTABILIDADE HEMODINAMICA

Hemodialise prolongada: 6, 8 ou 10h ou
Hemodialise continua: 24h.

Diarig;

Qb 100 - 250 mifmin;

Qd 50 - 250 ml/min;

Na: 138 + 12 mEg/l; K: 1 -4 mEqg/l;
Bicarbonato: 35 £ B mEg/l; P: 0 - 2,5 mg/dl.

¢) Dose:

Quanto mais grave o paciente, maior o catabolismo,
maior o aporte de fluidos e de medicamentos. A dose
de depuracio deve ser suficiente para remover o exces-
so de liquidos, regular os eletrdlitos uni e divalentes,
permitir aporte calérico/proteico adequado, mantendo
estabilidade hemodindmica. A dose minima de depura-
¢do deve ser equivalente a um (clearance do dialisador
vezes o tempo) KT de 36 a 60 litros por dia, podendo
ser obtida com uma K de 50 ml/min por um minimo de
10-12h por dia. Os antibitticos devem ser repostos ade-
quadamente e a nutricdo de acordo com a calorimetria
e as necessidades proteicas — acima de 1,2 g/kg/peso -
para fazer face as perdas pela dialise.

Cirurgia relacionada a faléncia do acesso ou

necessidade de revisao cirargica de acesso para dialise

Checklist:
1. Data da Gltima dialise — avaliar urgéncia dialitica.

2. Obter avaliacdo ultrassonografica colorida dos vasos: jugular, subclavia, artério venoso
dos membros superiores e vasos femorais e iliacos.

3. Avaliar coagulagdo - TAP, PTT, plaquetas.

4, Instalar acesso temporario para HD se a correcao do problema demandar tempo;
instalar cateter temporario de preferéncia com ultrassonografia na jugular ou femoral.

5. Solicitar parecer vascular para confec¢do de FAV e/ou instalacdo de cateter permanente

para dialise.

6. Considerar o uso de fibrinolitico (alteplase ou uroquinase) para cateter permanente sem infeccao,
e para FAV com trombose recente considerar a trombectomia endovascular.

Continua¢ao em breve!



ABRIL

ISN World Congress of Nephrology
= 12 a 15 de abril

¢ Melbourne - Australia

@ isnwcn2019.0org

Cadernos de Patologia Renal

= 22 a 24 de abril

¢ Hospital do Rim - S3o Paulo

@ cadernosdepatologiarenal.com.br

MAIO

XXXl Congresso Brasileiro de Cirurgia
M 1° a 4 de maio

¢ Brasilia - DF

® http:/itinyurl.com/y3esqotl

VIl Congresso Sul Brasileiro de Nefrologia
VIl CONGRESSO SUL BRASILEIRO DE

NEFROLOGIA

T2 & [ e Main o 2019 | Maseer Gramadn | Gramac- 55

= 2 a 4 de maio
v Gramado - RS
© nefrosul.com.br

14° Encontro Europeu de Didlise Peritoneal
= 3 a5 de maio

¢ Eslovénia

® www.europd.com

Curso Doencas Glomerulares
B 14 de maio a 8 de julho
@ sbn.org.br/doencas-glomerulares

13° Congresso Mineirn de Nefrologia
ﬁ % L':er.uHES:>L'I MINEIF -!I:"-D[
NEF i?l(}‘ 0 1A

= 23 a 25 de maio
9 Tiradentes - MG
@ smn.org.br/congresso

JUNHO

56° Congresso ERA-EDTA
™ 13 a 16 de junho

¢ Budapeste - Hungria

@ era-edta2019.org

JULHO
DHE 2 - INSCRICOES ABERTAS
Veja a programacdo na contracapa

B,

e SBN

"w: 2019
Disturbios Hidroeletroliticos e Acidobasicos

&5 e 6de julho

9 Av. Paulista, 735 - Sao Paulo

@ sbn-dhe.org.br




Disturbios Hidroeletroliticos e Acidobasicos

DHE-SBN.ORG.BR

O segundo curso sobre os Disturbios Hidroeletroliticos e Acidobasicos,
dmgldo 3 medlccs e profissionais da Nefrologisa, acontecera nos chas

no Audltorm du Clube Homs, Av. Paulista, 735, em S5ao Paulo.
TEMAS
Hipopotassemia
Hiperpotassemia
Diagnostico gasométrico e Acidose metabodlica
Alcalose metabdlica
Investigacao de Acidose Tubular Renal
Distirbios do Magnésio
LUNCH BOX AstraZeneca: Hiperpotassemia: esse tema ndo pode esperar!
Avaliacao e controle volémico de pacientes criticos
Hiponatremia
Hipernatremia
Distarbios do Calcio
Atualizacdo em diuréticos
Tubulopatias monogénicas

Casos Clinicos — Apresentacao e Discussao

g : sudEdﬂdE PATROCINIO:
"'“ ﬁ;ﬁ'}f;g;‘e AstraZeneca




