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A Sociedade de Nefrologia do Estado de Sdo Paulo (Sonesp) : =7\ e A {1
junto com a Sociedade Brasileira de Nefrologia (SBN) e com :
o apoio de deputados e da Associagdo Brasileira dos Centros
de Dialise e de Trasplantes (ABCDT) reuniu autoridades da ad-
ministracdao pablica em torno das celebragdes do dia mundial
do Rim, no dltimo dia 11 de marco. O evento, realizado na
Assembléia Legislativa de Sdao Paulo, contou com palestras
proferidas por nefrologistas, entre eles a Dra. Gianna Mas-
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Ato solene comemora o Dia Mundial do Rim

Palestras abordaram a importéncia da prevencdo e o trabalho das associacées de médicos e de pacientes

Estevam Galvi prefeito Kassab (ao centro) por sua atengao & prevengao da Doenga Renal Cronica

OFLMED Galvao também se declarou parceiro de longa data da
Sonesp — na pessoa de sua presidente, Altair Lima — com o

da fungdo renal e a progressao dessa enfermidade”. Kirsztajn
chamou a atencdo para o fato de que a DRC ndo causa dor,

troianni Kirsztajn e Paulo Luconi. A novidade esteve em torno
do prestigio conquistado pela Sonesp, ao contar com a grata
presenca do prefeito da cidade de Sao Paulo, Gilberto Kassab.

ASociedade de Nefrologia do Estado de S0 Paulo (Sonesp)
realizou nesta sexta-feira, 12/3, comemoracao do Dia Mundial
do Rim. Palestras, debates e acdes de preveno da doenca
renal arbnica (DRC) fizeram parte do programa, que teve 0 seu
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intuito de dar visibilidade ao problema e de chamar a atencdo

das autoridades para a doenca que, segundo o deputado,

“atinge 11 milhes de pessoas no Brasil, com trés milhdes s6

em Sao Paulo. A doutora Gianna Mastroianni Kirsztajn, médica
i d

o prefeito Gilberto Kassab, “nico prefeito de capital a dar
a devida atengdo para a Doenca Renal Crénica”, conforme
declarou o deputado Estevam Galvao (DEM).

de Prevencdo de Doengas Renais da Sociedade Brasileira de
Nefrologia (SBN), que recebeu 0 nome de “Previna-se”’, falou da
importancia da prevencao, “Gnico caminho para evitar a perda

0 doente s6 sente que algo esté errado quando cerca de 50%
dos rins ja estdo comprometidos.

0 programa do evento compreendeu ainda um forum que
discutiu a importandia das associacoes médicas e de pacientes
na promogao de politicas piblicas; a palestra do doutor
Emannuel Burdmann, presidente da SBN, abordou o papel das
sociedades médicas; e Williams S. Oliveira, da Vido, falou sobre
0 papel das associagdes dos pacientes.

0 Diario Oficial do Estado também registrou o encontro nefro-

L. L. Paginas 6, 7 e 8
l6gico em sua pagina de capa.
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NEFROLOGIA SOMA PRIMEIRA SONESP AMPLIA DIALOGO COM A
MISSAO INTERNACIONAL PREFEITURA DE SAO PAULO

Reunides realizadas entre a Sonesp e a Secretaria de Sa(-
de do Municipio de Sdo Paulo garantem mais comprometi-

. mento da gestdao municipal na
solucao de problemas estrutu-
rais da prestacao de servico da
dialise na cidade. O Secretario
Dr. José Maria Orlando promete
tomar providéncias mais efeti-
vas para impedir longos atra-
s0s no repasse de verba para a
nefrologia.

Rodrigo Bueno de Oliveira e Luis
Augusto Fernando da Silva foram
0s primeiros representantes da
Sociedade Brasileira de Nefrologia
(SBN) a participarem de uma mis-
sao internacional. Eles integraram
uma equipe da Sociedade Interna-
cional de Nefrologia (ISN, na sigla em inglés) na prestacao
de socorro as vitimas do terremoto no Haiti, neste inicio de
ano. 0 trabalho foi desenvolvido com o apoio local de pro-
fissionais da ONG Médicos sem Fronteiras. De volta, Rodrigo
e Luis Augusto compartilham experiéncias e querem agora
consolidar um grupo de nefrologistas da SBN que ficara a
postos em casos de emergéncia.

Paginas 4 e 5
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Editorial

PREZADOS LEITORES

verdade que da um tra-

balho, mas também traz

enorme satisfacdao dedi-
car parte consideravel do nos-
so tempo para a atividade de
dirigir a Sociedade de Nefro-
logia do Estado de Sao Paulo.
Além de contar com amigos e
companheiros ativos de gestao, mais recompensada ainda
me sinto quando comecam a brotar os frutos do modesto
trabalho até aqui realizado. Este é o caso do dialogo pro-
ficuo que vimos encetando com as autoridades de salde
do municipio de Sao Paulo buscando solucionar os graves
problemas que afetam a atencdo nefrolégica na capital
paulista. Fragilizadas pelos constantes atrasos de paga-
mento de seus servicos e enfrentando grandes dificuldades
financeiras, as Unidades de Dialise de Sao Paulo estavam
a ponto de sucumbir quando, apés intensa sensibilizacao
do poder plblico municipal, eis que aparece no horizonte
a solucao passivel de ser encontrada ao nivel local.

Nada seria possivel sem a efetiva atuacao da prefeitura
Kassab, através do secretario Montoni, permanentemente
representado na eficiéncia, tirocinio e polidez do secreta-
rio adjunto, José Maria Orlando. Os canais da secretaria
Montoni mantiveram-se permanentemente abertos atra-
vés dos funcionarios dos varios departamentos. O fato real
é que a prefeitura conseguiu superar parte dos problemas
financeiros das unidades de dialise, adiantando, com re-
cursos proprios, os pagamentos atrasados procedentes do
Ministério da Sadde.

E ainda motivo de comemoracdo, a habilitacdo de 600
novas vagas para Terapia Renal Substitutiva na cidade.
Destas, 150 ja estao garantidas com recursos proprios do
municipio até o credenciamento definitivo pelo Ministé-
rio da Sadde, o que vem ao encontro das aspiracdes de
médicos e pacientes.

E para coroar tivemos a presenca do Prefeito Gilberto
Kassab e numerosas liderancas politicas e associativas na

celebracao do Dia Mundial do Rim, realizado pela Sonesp,
em colaboracdao com a SBN, na Assembléia Legislativa do
Estado de Sao Paulo, no dltimo dia 11 de margo. Fizemos
um evento singelo, convocado pelo Deputado Estevam
Galvao, aliado permanente da nefrologia em nosso esta-
do. Além das atividades destinadas ao piblico, como as
palestras proferidas por médicos em franca interacao com
a comunidade e associa¢des de pacientes.

Os nossos agradecimentos finais sdao dirigidos para
todos que direta ou indiretamente tém nos ajudado
nesta tarefa. Esquecer qualquer um neste momento se-
ria imperdoavel.

Altair Lima
Presidente da Sonesp
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ABCDT E SBN TRABALHAM JUNTAS PARA MELHORAR
A ASSISTENCIA AO PORTADOR DE DOENCA RENAL

Paulo Luconi*
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valor defasado da sessao de
Ohemodiélise tem sido o maior
problema enfrentado pelo setor

de nefrologia atualmente. O reajuste
concedido nos dltimos dois anos nao
foi suficiente para solucionar a crise no
atendimento ao doente renal cronico.

Estamos trabalhando em parceria
com a SBN para buscar a solvéncia
financeira do setor. Desde 2008 esta-
mos negociando com o Ministério da
Salde e reivindicando o aumento da
sessao de hemodialise, aumento da
capacidade de atendimento das clini-
cas de dialise, aumento do honorario
médico da dialise peritoneal e maior
financiamento ao setor, para que pos-
sam surgir novas clinicas e vagas.

Outro ponto bastante discutido
por nés com o Ministério é a neces-
sidade de atualizar as portarias que
regulamentam o servico de terapia re-
nal substitutiva para adequacao tec-
nolégica, racionalizacdo de procedi-
mentos com consequente reducao de
custos sem perda da qualidade. No dia
6 de agosto de 2009 realizamos um
workshop na ANVISA para discutir me-
lhorias na RDC 154/06 e RDC 08/01.

0 Ministério reconhece a defasa-
gem dos valores pagos, que as por-
tarias de regulacdao precisam ser
aperfeicoadas, pois inmeras normas
destas portarias além de nao aumen-
tarem a seguranca nem apresentarem
qualquer justificativa cientifica, one-
ram excessivamente o procedimento
dialitico. O Ministério da Salde reco-
nhece que estes problemas nos afe-
tam, entretanto nada faz.

Na dltima reunido realizada no
dia 24 de fevereiro apresentamos aos
técnicos do MS uma planilha atuali-
zada e detalhada dos custos reais da
dialise. Mostramos ainda o verdadei-
ro “apagao” que se encontra o setor,
com sérios prejuizos para os doentes
e prestadores, ja que enquanto a re-
muneracao é de R$ 144,17 o custo de
cada sessao aproxima-se de R$ 184,00
conforme o grafico abaixo. Apds anos
de luta da SBN e ABCDT, finalmente,
os integrantes do Programa Nacional

de Gestao de Custos em Sadde inicia-
ram a elaboracdao de uma planilha de
custos em conjunto com o Hospital
Oswaldo Cruz de Sao Paulo.
Infelizmente o significado da ela-
boracao desta planilha, pelos inte-
grantes do Programa Nacional de Ges-
tao de Custos em Saide, é de que além
de postergar uma decisao que deveria
ser urgente, temos finalmente a con-
fissao pelo Ministério da Sadde de que
eles nao possuem a menor idéia dos
custos de uma sessao de hemodialise.

CUSTO DA SESSAO HD EM REAIS

R$ 96,30

R$ 35,71
.R$ 12'87 Rs 7,21 RS 6,14 R$335
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[l Manutencio B Custos de Capital [l Infraestrutura

R$ 183,39

R$ 144,17

R$ 12,78
R$ 7,53 . R$ 1,50

_R$ 39,22
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*Paulo Luconi é presidente da Associacao Brasileira dos Centros de Dialise

e Transplantes (ABCDT)
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Especial

NEFROLOGIA BRASILEIRA TEMJA SUA PRIVEIRA
CORRONNTERNAGIONAL

EXPERIENCIA DE SO

Rodrigo Bueno de Oliveira e Luis Augusto Fernando da Silva compartilham E

experiéncias no cuidado de

e B

ela primeira vez nefrologistas
Pbrasileiros integraram a for¢a

tarefa da Sociedade Internacio-
nal de Nefrologia (ISN) que atua em
casos de catastrofes internacionais. E
esta experiéncia pode dar frutos ain-
da este ano. Rodrigo Bueno de Oli-
veira (1° Secretario da SBN) e Luis
Augusto Fernando da Silva, nefrolo-
gista de Belo Horizonte, estdao com a
bagagem cheia de experiéncias para
compartilhar depois de atuarem na
missao conjunta da ISN em parceria
com a ONG global Médicos sem Fron-
teiras (MSF) no reestabelecimento de
operacgoes de salde no Haiti, vitimi-
zado pelo terremoto que atingiu o
pais no inicio deste ano.

“Foi a primeira vez que a Socieda-
de Brasileira de Nefrologia (SBN) par-
ticipou de uma missao internacional
deste porte e achamos que podemos
contribuir ainda mais no futuro”, diz
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Oliveira que passou 12 dias de fe-
vereiro, em Porto Principe, capital
haitiana e principal cidade atingida
pelo tremor de terra. Ele agora com-
partilha a experiéncia em aulas para
outros médicos de sua area e busca
incentivar profissionais a formar um
grupo permanente de apoio. Eles fi-
cariam de prontidao para dar suporte
em acoes similares no futuro, caso
haja necessidade.

A nefrologia, como se sabe, é fun-
damental em catastrofes naturais.
Tremores de terra causam esmaga-
mentos de mdsculos e 6rgdos, o que
libera uma substancia, a mioglobina,
que é nefrotoxica e causa da parali-
zacao das fungoes renais (complica-
cdo conhecida como sindrome do es-
magamento, livre traducdo da crush
syndrom). Por conta disso, o envio
de nefrologistas para atuagao nestes
casos precisa ser imediata.

pacientes vitimas do terremoto no Haiti

N

No caso do Haiti, o envio ndo
foi tao rapido. Embora a SBN tives-
se recrutado um grupo de especia-
listas para ajudar este pais, houve
indefinicao do Ministério da Sadde
Brasileiro no envio de profissionais
relacionados a nefrologia logo ap6s o
abalo sismico no Haiti. Rodrigo Bue-
no e Luis Augusto foram apenas 14
dias depois do terremoto para se unir
a forca tarefa da ISN e do MSF, que
contou com seis profissionais da es-
pecialidade. “Talvez se chegassemos
pelo menos uma semana antes pode-
riamos ter salvado mais vidas, pois
muitos pacientes devem ter falecido
devido a insuficiéncia renal nos pri-
meiros dias logo apds o terremoto”.

Mesmo assim, a equipe conseguiu
resultados expressivos no atendi-
mento a vitimas. Somente o grupo
de Luis Augusto e Rodrigo chegou
a fazer 180 sessoes de hemodialise
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em 32 pacientes na cidade de Porto
Principe. Embora estivessem traba-
lhando sob uma temperatura média
de 35°, os médicos percorreram di-
ferentes hospitais de campanha es-
palhados pelas imediacdes da capital
com intuito de encontrar pacientes
com insuficiéncia renal.

Os profissionais contavam com
trés maquinas de hemodialise no lo-
cal e, segundo Rodrigo, elas foram
suficientes para dar conta da deman-
da que a equipe encontrou por la na-
quele momento. O trabalho foi viabi-
lizado pela atuacdao dos Médicos sem
Fronteiras que conseguiram arrumar
um sistema de tratamento de agua
e restabelecer a luz elétrica no Hos-
pital Universitario do Haiti, onde a
maior parte dos atendimentos foi re-
alizado. “Para a demanda que tinha-
mos, nosso equipamento disponivel
era suficiente”, diz Rodrigo.

marco/abril 2010

da equipe que prestou assisténcia as vitimas do Haiti

Uma outra ajuda de grande valia
para fazer diagnéstico de insuficién-
cia renal foi o “laboratério portatil”
(I.Stat), equipamento por meio do
qual os médicos conseguiam ter re-
sultados de 15 diferentes exames la-
boratoriais em dois minutos.

EXPERIENCIA PESSOAL NO HAITI

Luis Augusto lembra que a situa-
¢do no Haiti, por conta dos conhe-
cidos problemas sociais de um pais
pobre, foi bastante peculiar. Havia
muitos saques a supermercados,
violéncia e gangues em agao dentro
de uma cidade devastada. A equipe
nao podia sair depois das 18 horas
do seu abrigo por conta dos perigos:
“durante a noite era comum escutar
muitos tiros nas ruas”, lembra. De
volta ao Brasil, Rodrigo esta diferen-
te depois do que viu. “No nosso dia-
a-dia estamos preocupados em cuidar

da nossa vida pessoal e profissional,
enquanto que la a realidade era bem
diferente. As pessoas tinham apenas
uma Gnica preocupacao fundamen-
tal: sobreviver”. Luis Augusto conta:
“ao ter vivido isso percebo a impor-
tancia de valorizar a nossa vida, com
0 que nods temos hoje”.
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Sistema de tratamento de dgua

usado pelos médicos _
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Evento

DIA MUNDIAL DO RIM

epresentantes de todos os
Rsegmentos ligados a nefro-
logia e a gestdo de salde
no Brasil estiveram reunidos na
Assembléia Legislativa de Sao

Paulo em torno das celebracdes
do Dia Mundial do Rim, marcado

Id ?qia Mundial do Rim
ara 11 de marco de cada ano. e en
Ema grata novidide desta edicao f a' ao a,CanCe dQ t

foi a presenca do prefeito de Sao  Pprefeito de Sdo Paulo, Gilberto Kassab, recebe homenagem feita pela
Paulo, Gilberto Kassab (DEM), que Sonesp e SBN

participou do encontro firmando
compromisso de melhor atencao
a nefrologia. A presenca de Kas-
sab é resultado do prestigio que a
Sociedade de Nefrologia do Esta-
do de Sao Paulo (Sonesp) alcanga
como entidade representativa do
setor. As estimativas dao conta
de que a doenca renal atinge 11
milhdes no Brasil e trés milhdes
apenas no estado paulista.

Platéia acompanha as atividades do evento do dia mundial do rim

Outras autoridades também estiveram presentes manifestando apoio a nefrologia paulista. Em destaque esta o depu-
tado Estevam Galvao (DEM), responsavel direto pela organizacao do evento e recebeu uma série de colegas entre eles
o deputado federal Eleuses Paiva (DEM-SP). Galvao se declarou parceiro de longa data da Sonesp - na pessoa de sua
presidente, Altair Lima - e empenhado em dar visibilidade aos problemas da nefrologia e chamar a atencao das demais
entidades pablicas. Além dele, compareceu o vereador Gilberto Natalini (PSDB).
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Vereador - Gilberto Natalini
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Os representantes das principais as-
sociacoes médicas ligadas a espe-
cialidade também ndo faltaram. A
mesa diretora do Dia Mundial do Rim
contou com a presenca de Renato
Frangoso, presidente do Conselho
Regional de Medicina do Estado de
Sao Paulo (Cremesp). Ao seu lado, a
Sonesp recebeu o presidente da As-
sociacao Brasileira de Transplantes

de Orgaos, Dr. Ben Hur. Presidente da ABTO - Dr. Ben Hur

0 programa do evento compreen-
deu ainda um férum que discutiu
a importancia das associagoes
médicas e de pacientes na promo-
cdo de politicas pablicas. O pre-
sidente da SBN Emannuel Burd-
mann discursou para a platéia;
Williams S. Oliveira, presidente
da Associacao de Pacientes, Vido,
comentou sobre o papel das asso-
ciativista dos doentes.

Representante da Associacao Paulista
| de Medicina - Alvaro Atala

A Comissao Organizado-
ra do evento, chefiada
por Altair Lima, presi-
dente da Sonesp, tam-
bém brindou o sucesso
do Dia Mundial do Rim.
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DIA MUNDIAL DO RIM GANHA REPERCUSSAO
EM TODO O ESTADO DE SAO PAULO

ventos em quase todos os mu-
Em’cipios paulistas marcaram
o Dia Mundial do Rim (veja
quadro ao lado). Em Ribeirdao Pre-
to, por exemplo, o Dr. José Abrao
Cardeal da Costa foi entrevistado
duas vezes pela TV-THATHI, com re-
transmissao para uma radio local e
para a TV Paraiso, em Sao Sebastido
do Paraiso (MG). Foi entrevistado
também pela TV Clube (afiliada da
Rede Bandeirantes de televisao),
pelo SBT, pela Radio Boa Vontade,
de Sertaozinho (SP) e também pelo
jornal A Gazeta de Ribeirdo Preto.
0 conteddo das entrevistas abordou
temas de esclarecimento das doen-
cas renais cronicas a populagao.
Além disso, o Dr. Miguel Moysés
Neto (Diretor Regional da Sonesp)
e o Dr. Marcio Dantas (Vice-Presi-
dente da Sonesp) concederam en-
trevista a TV Camara, da Camara dos
Vereadores. Em outra atividade, o
Dr. Dantas discursou em sessao da
Camara dos Vereadores, com trans-
missao ao vivo pela TV Camara e
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Marcio Dantas e Miguel Moysés,
da Sonesp, (ambos ao centro) em
entrevista para a TV Camara dos
vereadores de Ribeirdo Preto

com reprises posteriores. Neste dis-
curso, foram apresentados aos ve-
readores os graves problemas que a
nefrologia vem enfrentando como o
crescimento intenso do ndmero de
pacientes com doenca renal cronica
e que resulta na consequente maior
necessidade de vagas para dialise.
Em Osasco, por conta dos es-
forcos da entidade Vido, de doen-
tes renais cronicos, foi realizada
a palestra “Prevencao as Doencas
Renais e Doacdo de Orgdos”, com
o médico nefrologista Reginaldo
Carlos Boni, diretor do Servico
de Captacdo de Orgdos e Tecidos
da Santa Casa de Misericordia de
Sdo Paulo. Além dele, Willians de
Souza, presidente da Vido, tam-
bém ministrou palestra sobre a
importancia das associacbes de
pacientes para trazer mais quali-
dade de vida aos doentes renais. 0
encontro integrou a programacao
da Semana Municipal de Prevencao
as Doencas Renais, que aconteceu
entre os dias 8 e 13 de marco.

Deputado Jodo Paulo Cunha junto
com Willians de Souza na atividade
em 0sasco

VEJA A LISTA DE MUNICIPIOS DO
ESTADO QUE PARTICIPARAM DO
DIA MUNDIAL DO RIM

SP Americana 1
SP Araraquara 1
SP Barretos 1
SP Batatais 1
SP Bebedouro 1
SP Botucatu 1
SP Braganca Paulista 1
SP Caraguatatuba 1
SP Diadema 1
SP Fernanddpolis 3
SP | Ferraz de Vasconcelos | 1
SP Guarulhos 4
SP | Itapecerica da Serra | 1
SP Itapeva 1
SP Itu 1
SP Leme 1
SP Limeira 1
SP Macedonia 1
SP Marilia 1
SP Novo Horizonte 1
SP Olimpia 1
SP Osasco 1
SP Pariquera-Acu 1
SP Pereira Barreto 1
SP Pindamonhangaba 1
SP Presidente Prudente 1
SP Ribeirao Preto 2
SP | Santa Barbara D"Oeste | 1
SP Santo André 1
SP Santos 1
SP | Sao Bernardo do Campo | 2
SP | Sdo Jodo da Boa Vista | 1
SP | S3o José do Rio Pardo | 1
SP | S3o José do Rio Preto | 6
SP | Sdo José dos Campos | 4

SP Sao Paulo 21
SP Sao Vicente 1
SP Sorocaba 1
SP Tabodo da Serra 1
SP Taubaté 1
SP Votuporanga 1
SP Campinas 3
SP Tupa 1
SP Pirassununga 1
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DILEMA TERAPEUTICO

a é bem aceito por autoridades
no assunto que o tempo médio de
quatro horas de hemodialise , trés
vezes por semana, constitui-se em peri-
odo de tratamento insuficiente para re-
verter diversas complicacoes da uremia.
As melhores clinicas observadas quando
0 paciente passa, por exemplo, de quatro
para oito horas, trés vezes por semana
ou mesmo duas horas, seis vezes por
semana, sao hoje fato inquestionavel.
Menos sintomas na dialise, melhor nivel
de albumina, melhor controle de fosfa-
temia e hipertensdao, menor consumo
de quelantes de fosforo, eritropoietina,
hipotensores. Mas também melhor quali-
dade de vida, menos internacao e melhor
sobrevida atuarial. Tudo de bom, “sonho
de consumo” da equipe e do paciente.
Alguns nefrologistas brasileiros tém
conseguido aplicar tais conceitos e acu-
mulam razoavel experiéncia, confirman-
do por aqui as boas novas, vindas de
fora. Claro que enfrentam dificuldades,
resisténcias, ddvidas, questionamentos,
mas vao em frente. Na edi¢do de janeiro
de 2010 do Jornal Brasileiro de Nefrolo-
gia, ha uma excelente revisdao assinada
pelos Drs. Jocemir Lugon e Jorge Paulo
Strogoff sobre este palpitante assunto.
Alias, o artigo é imperdivel, leitura obri-
gatdria mesmo, pois traz fatos histéricos
importantes que raramente sao aborda-
dos. Mostra muito bem a evolugao da He-
modialise até chegar as diversas técnicas
atuais. E mostra também o seu enorme
potencial de desenvolvimento, com as
varias alternativas agora possiveis.
Pois bem. Nesta hora, é fundamental
elogiar a posicdo assumida pelo nefro-
logista francés Charra que desenvolveu

um programa de Hemodialise Cronica,
na cidade de Tassin com extraordina-
rios resultados em termos de sobrevida
e morbidade. Resultados tao notaveis
que chamaram atencdo da comunidade
nefrolégica mundial. Afinal, o que havia
de diferente em Tassin? Simplesmente
o singelo fato de que Charra aplicava a
seus pacientes um mesmo conceito basi-
co de dialise que aprendera na década de
60 nos Estados Unidos: bom tempo para
Hemodialise sdo oito horas.

Como sempre obteve bons resultados
ndo se preocupou em encurtar tempo,
“short dialysis”, grandes capilares, super-
membranas, maquinas maravilhosas, en-
fim todo aquele bombardeio sistematico
de qualidades fruto de uma propaganda
desenfreada e questionavel que sempre
nos foi impingida também. E olhe que
Charra® até ha pouco tempo ainda usava
banho com acetato (mas fluxo de diali-
sato mais lento) e “torturantes” membra-
nas de cuprofane. Assim mesmo obtinha
desempenho insélito e modelar. Obtinha
KT/V médio de 1,67, hematdcrito médio
de 28 % sem eritropoietina, sobrevida de
55%, em 15 anos e 43%, em 20 anos. Foi
reconhecido seu mérito, ganhou prémios
e é citacdo constante na area.

Diversos outros nefrologistas e pes-
quisadores comprovaram estes bons
resultados. Uma licdo para nos todos,
mas que também nos cria um dilema
ético: se esta modalidade de tratamen-
to € mesmo reconhecidamente tdo me-
lhor porque ndo a ofertamos aos nos-
sos combalidos pacientes ?

ETICA
No capitulo I do Cédigo de Etica Mé-

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

dica, o artigo 25 estabelece que na apli-
cacao dos conhecimentos criados pelas
novas tecnologias o médico zelara para
que pessoas nao sejam discriminadas
por nenhuma razdo, protegendo-as em
sua dignidade, identidade e integrida-
de. E também ha o artigo que orienta:
o0 alvo de toda a atencdo do médico é a
salde do ser humano, em beneficio da
qual devera agir com o maximo de zelo e
o melhor de sua capacidade profissional.

Ficamos numa posicdo aparentemente
dificil, mas dentro do nosso Codigo de
Etica ha também o artigo 3 que em boa
hora estabelece: “Para exercer a medi-
cina com honra e dignidade, o médico
necessita ter boas condi¢des de trabalho
e ser remunerado de forma justa”. Por
6bvio, ndo cabe responsabilidade ao ne-
frologista implantar tais programas, mas
sim indica-los, na medida do possivel, se
for sua vontade. A execucdo, o custeio
serao assumidas por quem de direito, ou
seja, o responsavel pelo paciente: o SUS,
alguma entidade vinculada a medicina
complementar ou mais remotamente a
familia do paciente, se cabivel.

Ao que parece um novo desafio esta
chegando: convencer as autoridades
constituidas de que Hemodialise Pro-
longada ou Curta Diaria, seja domici-
liar ou em unidade, seja diurna ou no-
turna, fazem bem ao paciente. Devem
ser regulamentadas e implantadas no
Brasil. Sem perda de tempo!

ICharra B. Survival as an index of
adequacy of dialysis. Kidney Int.
1992; 41(5):1286-1291.

*Jodo Carlos Biernat é Nefrologista
de Porto Alegre (RS).
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DO ANATEMA AO DIALOGO
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ela inusitada e singular expressao

de dialogo verdadeiro e democra-

tico demonstrada, confesso que
nao foi facil, a primeira vista, crer na
promessa de que o secretario adjunto
de sadde do municipio de Sao Paulo, Dr.
José Maria Orlando, acompanhado de
uma equipe de técnicos prestigiosos,
viria a sede da Sociedade de Nefrolo-
gia do Estado de Sao Paulo disposto a
discutir e propor solugdes para a dificil
situacdo em que se encontrava a aten-
cao nefrolégica na capital. A principio
marcada para a tarde do dia 2 de marco
passado, aguardavamos ansiosos pelo
encontro quando, ao contrario dos adia-
mentos de praxe em tais circunstancias,
fomos informados que a reunido seria
antecipada para a tarde do dia 1. Sim,
nem dava pra botar muita fé, pelo sim-
ples fato de que semelhante ato jamais
ocorrera na histéria recente de nossas
atividades associativas.

Diga-se a bem da verdade que a dire-
toria da Sonesp, encabecada por Altair
Lima, vinha, ha muito, debatendo-se
por solucoes de curto prazo que pudes-
sem evitar danos irreversiveis ao setor.

Batidas por tabelas nacionais que
nao cobrem o custo, sem reajustes fe-
derais ha dois anos, as Clinicas de Di-
alise, ainda por cima de tudo, vinham
se esvaindo pelos atrasos constantes
do repasse de recursos da Unido, como
também pela lentiddo na burocracia
municipal de pagamentos.

E também verdade que “nunca dan-
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Secretaria adjunto de satide o municipio, Dr.
José Maria orlando.

tes na histéria deste pais” as clinicas
chegaram a tamanho grau de endivida-
mento para manter seu funcionamen-
to, sem prejuizo da equipe técnica,
sem perda da qualidade e sem panico
para os pacientes indefesos que nao
podem prescindir do tratamento. Diga-
se também que apesar das dificulda-
des observadas, o secretario Montoni
manteve seus canais de comunicacao
abertos com a Sonesp, através do cor-
tés e eficiente Dr. Jose Maria Orlando,
que sempre nos recebeu com presteza
e cordialidade, anotando e refletindo
sobre os grandes gargalos do sistema.
Contudo, do lado de ca, a temperatura
subia e nao foram poucas, nem menos
concorridas, as assembléias de clini-
cas, realizadas na sede da Sonesp des-
de o final de 2008, quando se iniciou a
descida ladeira abaixo.

0 fato é quando a noticia correu,
apesar da esperanca gerada, nao se
pode evitar o ceticismo corrente. Desta
vez, no entanto, para o bem de todos e
a alegria geral, os descrentes quebra-
ram a cara, pois por volta das 15h30,
do histoérico dia 1 de marco deste ano
de 2010, a delegacao da salde muni-
cipal, pilotada por José Maria Orlan-
do, iniciou a aterrissagem na sede da
Sonesp. Na tripulacdao, os atentos Ri-
cardo Cunha, Marcelo Takano, Isabel
Nomiyama, Antonio Carvalho e Jane
de Fatima. Na equipe de recepcao,
além dos diretores da Sonesp, la esta-
vam também, Daniel Rinaldi e Rodrigo

Representantes da Prefeitura e nefrologistas
reunidos na sede da Sonesp, em Sdo Paulo.

Ruy A. Barata™

Bueno, diretores da SBN. O café nas
garrafas térmicas fumegava. E as bo-
lachinhas estavam prontas para serem
consumidas em quase trés horas de
reuniao que se seguiram. As alterna-
tivas para superacao da crise do setor
estavam prestes a decolagem. Jailson,
com suas possantes lentes fotografi-
cas, estava a postos para documentar
o fato histérico. Rosalina e Carla, se-
cretarias da SBN e Sonesp, ndo deixa-
riam faltar nada a bordo.

0 dialogo correu solto, e sem peias,
com apresentacdo ja conhecida dos
problemas de vagas vivenciados pelas
Clinicas de TRS. Foram expostos dados
objetivos, colhidos pela central de va-
gas do municipio, realizada pelo Dr.
Ricardo, no qual se evidenciou que o
problema em questdo comecava a ser
superado com a entrada de novas vagas
abertas nas diversas regides da capital,
Com recursos municipais proprios.

Ele observou dificuldades que preci-
sam ser ultrapassadas na admissao de
pacientes com sorologias positivas nas
Unidades de TRS, da necessidade de se
abreviar o tempo de avaliacao dos pa-
cientes pelas clinicas. Com procedéncia,
demonstrou que solucdes mais sistémi-
cas e colaborativas precisam ser toma-
das pelo conjunto de Clinicas e Hospi-
tais para a superacao dos entraves.

A diretoria da Sonesp, além de con-
cordar, apontou com pertinéncia as di-
ficuldades para a confeccao de acessos
vasculares, e de internacao hospitalar

Representantes da secretaria de satide do
municipio e a diretoria da sonesp discutem
altemativas para o setor de nefrologia
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de intercorréncias de pacientes em  ao da prestacdo de servicos, portanto  ativo e verdadeiro mudaram a antiga
dialise e da necessidade de se imple-  com um intervalo de menos de 30 dias  tradicao do dialogo de surdos, o Se-
mentar o sistema de tratamento con-  através de adiantamento de repasse  cretario José Maria Orlando convocou
servador, apostando na prevencdo da  com recursos viabilizados pela pre- a todos para um esforco conjunto e
doenca e de suas complicacoes. feitura. Explicou que faziam o melhor  redobrado para encaminhar o sistema
de seus esforcos para fazer avancar a  de atencdo a renais para um plano
SOLUGAO PARA PAGAMENTOS atencdo a sadde no municipio como  adequado de eficiéncia e qualidade.
Tomando da palavra, a sequir, o Dr.  meta e determinacdo do programa do  Para tanto, encomendou a diretoria da
José Maria Orlando explicou, calma-  prefeito Gilberto Kassab. Observou que  Sonesp, a elaboragdo de um seminario
mente, que, ha alguns meses, a secre-  dados reais indicam que a prefeitura  de onde sairdo diretrizes para solugdes
taria trabalha na busca de uma solu-  vem gastando cerca de 22% de seu or-  de médio prazo, contemplando valores
cao para o problema do pagamento em  camento com salide. Ai esta uma atitu-  éticos técnicos e humanitarios.
prazo adequado dos servicos prestados  de a ser louvada e comemorada por to- Por fim, a Nefrologia e a Prefeitura
pela rede conveniada. Apds finalizada  dos os brasileiros e sequidas por todas ~ de Sao Paulo acendem uma luz no fim
e concluida, o secretario comunicou as administracbes independente de  do tdnel e estendem o exemplo para
sem pompa que a partir de janeiro de  preferéncias partidarias de cada um. toda a nacao.
2010, os pagamentos das Unidades se- Para coroar uma tarde historica,
rao viabilizados para o més seguinte  em que a conversa franca e o dialogo Maos a obra!

*Ruy A. Barata é editor do Nefro-SP e diretor de defesa profissional da Sonesp

AS DIFICULDADES DOS CENTROS DE DIALISE

s dificuldades para manter 0 governo nos pressiona para que  Ministério ira posicionar se o valor
um Servico de Terapia Renal  todos os impostos e inGmeras con-  repassado esta adequado ou nao.
ubstitutiva (TRS), tendo  tribui¢cdes sejam pagos em dia para Noés, prestadores de servico, es-

como principal fonte pagadora o que possamos receber um fatura- tamos sempre sendo questionados
SUS, persistem ha anos. Atualmen-  mento com atrasos e sem reajustes.  porque manter funcionando estas
te estamos lidando com o total A Sociedade Brasileira de Nefrologia  estruturas de atendimento com di-
descrédito frente aos nossos for-  (SBN) tem se empenhado de forma  vidas galopantes e sucessivos em-
necedores de materiais, que s nos  constante e ativa nesta batalha,  préstimos bancarios. As justificati-
liberam insumos mediante pronto  com reunides periddicas em Brasilia  vas é que temos um compromisso
pagamento. 0 mesmo tem aconte- com a Agéncia Nacional de Vigildn- com os nossos pacientes que es-

cido com a manutencao de maqui-  cia Sanitaria (Anvisa) e com a Co- tao conosco ha anos e dependem
nas, que além do preco exorbitan-  ordenacdao da Alta Complexidade do  destas estruturas (infelizmente os
te das pecas de reposicao, exigem  Ministério da Sadde. gestores nao se mostram sensibili-
pronto pagamento. Foram levadas varias propostas de  zados com o destino dos mesmos).

Nao ha negociacdes para dividas ~ mudancas de portarias e tabelas de au- Exercemos também um importan-

em atrasos, duplicatas sao direta-  mentos suscessivos de todos os compo-  te papel social pelo grande namero
mente encaminhadas para protes- nentes da terapia dialitica. Estes itens  de funcionarios que empregamos
to nas datas de vencimento, sem  foram amplamente discutidos com su- e que necessitam desta atividade
nenhuma possibilidade de dialogo.  gestdes de readequacdo das portarias, para a sua subsisténcia. Estamos
Os pacientes em terapia domiciliar e reajustes dos valores pagos. nesta luta ha anos, sempre com a
estdo constantemente ameacados Até o presente momento, o (ni-  esperanca que dias melhores virao
com a suspensdao do tratamento.  co retorno obtido é que estara sendo e se juntarmos nossas forcas talvez
Atrasos no repasse dos insumos de  conduzida uma pesquisa pelo Ibope, teremos algum sucesso.

dialise peritoneal sdao prontamen- em todas as Clinicas do Brasil. S6

te denunciados aos gestores pelas  apds este trabalho concluido (o tem- Daniel Rinaldi dos Santos é nefrolo-
empresas envolvidas nesta terapia.  po estimado de trés meses) é que o gista e membro da diretoria da SBN
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SBN E ABCDT SE REUNEM COM
MINISTERIO DA SAUDE

Sociedade Brasileira de Nefro-

logia (SBN) representada pelo

seu presidente Emmanuel Bur-
dmann e a ABCDT por seu presidente
Paulo Lucconi reuniram no altimo dia
6 e abril com o Dr. Alberto Beltrame
secretario de Atencao a Saidde do Mi-
nistério da Sadde. Em busca da re-
composicao dos valores dos procedi-
mentos de Terapia Renal Substitutiva,
ha dois anos sem nenhum reajuste e
em franca decomposicdo, os repre-
sentantes do setor expuseram ao se-
cretario suas apreensoes com o futuro
das unidades prestadoras de servico
submetidas a remuneracdes que nao
cobrem o custo e por isto comecam
a afundar num mar de dividas que fa-
talmente as levara a débdcle. Obser-
varam o caso do fechamento de uni-
dades e o desaparelhamento nacional
do setor o que tem levado a uma per-
da nao contabilizada de incontaveis
pacientes recuperaveis.

0 dialogo foi cordial, mas sem
acordo - reclamou Paulo Luconi.
“Ha um cronico descaso com 0s cus-
tos apresentados pelas planilhas
da ABCDT e ha alguns anos a coisa
se repete e os reajustes vém sendo
progressivamente menores na con-
tramdo do crescente aumento dos
custos de pessoal e material e da
tecnologia que se renova”.

Emmanuel Burdmann, contudo
infere que “apesar de nao termos
chegado a nenhum acordo ha sinais
subjacentes de que o Ministério da
Salde reconhece a gravidade da si-
tuacdo, mas busca subestimar as
nossas queixas como é de praxe nas
negociacoes deste tipo”.

Enfatizaram a necessidade de uma
sistematica de reajustes anuais.

Segundo os dois representantes do
setor nefrolégico, o secretario esta
procedendo através de um “grupo es-
pecifico”. Eles fardo uma estimativa

DE TODON
! FEDERR

: . ..
G0l T

. A‘l i
Alberto Beltrame, secretdrio de atencdo a satide
do governo federal.
dos custos dos procedimentos dialiti-
cos. O levantamento ficara pronto por
volta do dia 24 de maio deste ano.

Tendo como referéncia as nego-
ciacoes do passado recente, as en-
tidades precisarao ter muita paci-
éncia e parcimdénia com o dialogo
que vai se cingir. Enquanto isto,
impoe-se que as unidades de diali-
se se organizem em torno de suas
entidades representativas em todos
os rincoes do pais. Deverao buscar
apoio de parlamentares, prefeitos e
governadores para impedir a quebra
do sistema de maneira fragmentar.

Produzidos sab os mais ripidos padries de qualidade, os produtos Farmarin oferecem as mais
variadas formulagies, resultado de investimentos em pesquisas e desenvolvimento de novas
tecnologias visando sempre a melhoria da qualidade de vida dos pacientes renais,
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Ha 20 anos em constante evolugao
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