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Prof. Dr. Manuel Pestana, MD

Nefrologista

EDITORIAL:

"Por ocasido do meu inicio de funcdes como presidente da Assembleia Geral da
Associacao dos Doentes Renais de Portugal (ADRP) quero manifestar o gosto e a honra
com que aceitei 0 convite para integrar os 6rgdos sociais da associacao para 0 novo
quadriénio, esperando estar a altura de substituir o Professor Levi Guerra, que ao longo
dos anos desempenhou com inexcedivel zelo e dedicagdo as mesmas fungdes.

A ADRP tem um papel fundamental a varios niveis, que ndo se restringe ao apoio aos
doentes renais e as suas necessidades, sempre que solicitada, mas também pela voz
ativa e responsavel que Ihe cabe na discusséo e na tomada de posi¢des sobre assuntos
que contribuam para defender os interesses dos doentes renais e a qualidade da
assisténcia que lhes é proporcionada. E € um parceiro essencial quando se deseja
contribuir para melhorar a qualidade dos cuidados, através de um envolvimento mais
efetivo dos doentes nas tomadas de decisdo, como pressupde o objetivo tdo difundido
da centralidade da assisténcia no doente renal. Desejo humildemente contribuir para
ajudar a ADRP nesta missao".

O CIDADAO TEM O DIREITO DE SE ASSOCIAR LIVREMENTE. O DIREITO
A LIVRE ASSOCIACAO CONSTITUI UMA GARANTIA BASICA DA
REALIZACAO PESSOAL DOS INDIVIDUOS NA VIDA EM SOCIEDADE
SENDO UM ATO DE CIDADANIA.

COLABORA COM A TUA ASSOCIACAO.
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ATIVIDADES:

Recebemos da Dr. Sofia Correia de Barros Diretora Geral da Diaverum Portugal, a informacédo
da abertura da nova Clinica Diaverum Amarante no dia 5 janeiro de 2022. Por determinacéo
governativa, 0 pais estava confinado, o que levou a adiar a inauguracdo oficial. Assim foi
oportuno e seguro realizar a ceriménia a 04 de maio, a ADRP tudo fara para estar presente e no
proximo B.l. dara conta.

Na sequéncia da recente aprovacéo do regime de antecipa¢éo da idade da reforma para pessoas
com deficiéncia e ndo concordando com o critério adotado, os 80% de incapacidade, a APD
(Associacdo Portuguesa de Deficientes), criou uma peticdo publica para que se proceda a
alteracdo das condi¢des de acesso a antecipagdo da idade da reforma, protegendo os direitos
das pessoas com deficiéncia.

Em 19 de janeiro de 2022 realizou-se uma videoconferéncia com a Dr2, Sofia Correia de Barros, Diretora
Geral da Diaverum Portugal em que nos foi dado a conhecer um projeto PIONEIRO NA
IMPLEMENTA(;AO DE MODELO INOVADOR DE INTELIGENCIA ARTIFICIAL (IA) PARA PREVENQAO
DA TROMBOSE VASCULAR. (pag. 15).

Dia Mundial do Rim. Continuando em confinamento e tanto mais sendo nés doentes de risco,
pouco nos restou sendo procurar algo para ndo deixar cair no esquecimento, assim no Centro
Hospitalar do Porto (H.G. St°.) distribuimos lembrancas simbdlicas alusivas a efeméride.

A Dr. Ana Natario nefrologista editou um livro com testemunhos inspiradores de pessoas com
doenca renal avancada. Pretendeu com este que haja partilha de vivéncias de forma a poder
ajudar e elucidar outras pessoas na mesma situacao.

Tem na ADRP o apoio dentro da disponibilidade que nos carateriza nomeadamente na
divulgacéo através nas redes sociais, etc. o livro entretanto publicado encontra-se disponivel a
sua aquisicao.

Realizou-se em 14 de abril uma videoconferéncia 31 de margo de 2022 as 15,30 horas em primeira
convocatoria, tendo a mesma sido iniciada uma hora depois &s 16,30 horas por video conferencia em
segunda convocatoria.
Esta A.G. teve lugar presencial, nas nossas instala¢des do Centro Social no Bairro da Mouteira /
Porto, com ligacao as 16,30 horas por video conferéncia, com a seguinte ordem de trabalhos:
1 - Leitura, discussao e aprovacdo da ata anterior.
2 - Apresentacéo para discusséo e aprovacao do Relatério de atividades contas e parecer do
Conselho Fiscal referente ao exercicio de 2021.

Realizou-se a 23 de abril a eleicdo dos ORGAOS SOCIAIS para o triénio de 2022/2025. Neste B.l. (pag.
6), damos conta da lista vencedora.

Recebemos nas instalagbes do centro social o Dr. ° Miguel Pais Ramos da farmacéutica Vifor Pharma, o
gual tinha solicitado a reunido onde nos veio dar a conhecer um estudo sobre o problema que afeta os
doentes renais em hemodialise, o prurido (comichdo) o qual os mesmos estdo a ver da possibilidade de
se obter um farmaco para terminar com esta situacao.



O RENAL

460 ANIVERSARIO DA ASSOCIACAO DOENTES RENAIS DE

SABIA QUE?

Quando se tem demasiadas
perspetivas sobre uma determina
guestdo corre-se o risco de sofrer
uma grande desilusao.

Para lembrar que no final do ano
de 2021, a Assembleia da
Republica (A.R.) aprovou uma lei
de antecipagdo da idade de
reforma para pessoas com
deficiéncia para os 60 anos de
idade, desde que tenham um
grau de incapacidade igual ou
superior a 80% e tenham uma
carreira contributiva de pelo
menos 15 anos.

Verdade esta legislacdo pGe a nu
o trabalho de casa feito pelos Sr.
Deputados da A.R. realmente
mostra a realidade do mundo em
que vivemos.

Seria real um adiamento como
forma de respeito por todos os
gue vivem a Deficiéncia.

Fernando Pinto
Presidente da Diregdo

PORTUGAL

Fundagdo e inicio da atividade. O deslumbramento como
instituicdo, os grandes desafios, ndo esquecer que pouco
ou nada existia, dificuldades sem fim, um mundo de
incertezas, o querer fazer tudo depressa, terdo sido anos
cheios, uma mistura de vontades e objetivos.

Na evolucdo a sobrevivéncia do ser humano, muito foi
alcangado, sendo a constante certeza que sem trabalho
existira estagnacdo, o respeito pelos doentes, pelas
instituicdes sejam elas quais forem, serd também uma
forma do bem-estar no Mundo da Doenga Renal.

OS ARTIGOS PUBLICADOS §AO DA INTEIRA RESPONSABILIDADE DOS
SEUS AUTORES E NAO REFLETEM A OPINIAO DA ADRP
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46° ANIVERSARIO DA ASSOCIACAO DOENTES RENAIS DE
PORTUGAL

Uma Associagdo com 46 anos de vida, reivindicativa dos direitos das pessoas doentes renais ndo é
nada fdcil de conseguir, porem é certo que o fomos e continuamos a ser, tanto mais que ao longo
dos tempos a nossa forma de estar tem sido mantida e esperamos nds assim continuar a ser.

Esta Associacdo tem como sua premissa a defesa dos Doentes Renais nas mais diversas fazes da
sua doenca é certo que de alguns anos para ca as circunstancias e os problemas tornaram-se mais
complexos e em muito maior nimero, devido em parte a vida que todos levamos, em relagdo ao
conceito de conforto, do estar em sociedade, as relagdes humanas e profissionais, as novas
técnicas medicas e mesmo o conhecimento das pessoas em relacdo a estas matérias é bem mais
elevado do que era a alguns anos atras.

Por isso mesmo outras questdes também nos sdo colocadas, tais como o acompanhamento
juridico, medicamentoso, social nas suas variadissimas vertentes que passam por apoio de
Assisténcia Social, Assisténcia Psicoldgica, Assisténcia Nutricional, indo ao ponto mais grave de
apoio de vestuario e alimentagao.

Tudo isto agravado nos ultimos tempos pela Pandemia da Covid-19, esta Associacdo perante todas
estas questdes nunca baixou os bracos e de tudo temos feito para que quem nos procura veja as
suas questdes resolvidas ou minimizadas, quando ndo nos é possivel resolvé-las em definitivo.

O que se iniciou a 46 anos atras nada tem a ver com a realidade atual, a qual abragamos e estamos
atentos para podermos dar as respostas mais adequadas, mesmo assim por vezes somos
surpreendidos com mais novidades, como a guerra atualmente na Europa, que nos causa
apreensao e receio no futuro préximo.

Contudo ndo queremos ser pessimistas, muito pelo contrario, e nesta data festiva queremos deixar
aqui uma palavra de animo e esperanca no futuro aos Doentes Renais e suas Familias, e fiqguem
certos de que podem contar com a Associacdo dos Doentes Renais de Portugal.

Porto, 06 de marco de 2022

Fernando Pinto
Presidente da Dire¢do

ENCONTRA NO FACEBOOK A PAGINA RENOVADA DA ADRP.
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ORGAOS SOCIAIS - TRIENIO 2022/2025

MESA DA ASSEMBLEIA GERAL

-
-
Prof. Dr. Ménuel Pestana Raul Jorge’Rodrigues g Cristina Isal’)el C. Santos
Pres. M.A.G. Vice-Presidente Secretaria

-

DIRECCAO NACIONAL

Fernando Pinto Viriato Gongalves Augusto Santos
Presidente Vice-Presidente Tesoureiro

-

Armando Costa José Gouveia
12 Secretario 29 Secretario

Carlos Barros Ana Maria
12 Vogal 29 Vogal

CONCELHO FISCAL '

N
Vitor Duarte José Luis Enfe. Nelson Moreira
Presidente 12 Vogal 22 Voeal
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HA UM CAMINHO
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Uma visao orientadora
sobre a adaptagcaoadoenca renal

Ha um Caminho foi escrito por uma médica nefrologista, que, ao
fim de varios anos dedicada a ver pessoas em fase pré-dialitica,
se apercebeu da necessidade de desmistificar o preconceito que
existe relativamente a Dialise junto da comunidade de doentes
renais. Assim, procurou publicar um livro dirigido as pessoas que
sofrem de doenca renal, com linguagem simples e clara, e que
tem como objetivo esclarecer o que € a Doenca Renal Cronica
(DRC), as varias modalidades (hemodialise, didlise peritoneal,
transplantacao renal, tratamento médico conservador), bem
como as diversas formas de encarar a patologia. Esta obra, que
pretende aligeirar a conotagcao negativa associada a doencga,
apresenta ainda testemunhos reais de pessoas com DRC, unicos
e valiosos, que realizam as varias modalidades de terapéutica
substitutiva da fungao renal, e que poderao servir de inspiragao e
incentivo para que outras pessoas compreendam melhor esta
vivéncia tao particular.
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O ATO FARMACEUTICO

O farmacéutico é o profissional de saldde que, apdés a conclusdo curso em Ciéncias
Farmacéuticas, se inscreve na Ordem dos Farmacéuticos para poder exercer as suas funcdes. E um
técnico superior de saude de formacédo avancada na manipulacdo de medicamentos, no processo de uso
dos medicamentos e na avaliacdo dos seus efeitos. A primeira e principal responsabilidade do
farmacéutico é para com a saude e o bem-estar do doente e do cidaddo em geral. Tem como dever
privilegiar o bem-estar e promover o direito de acesso a um tratamento com qualidade, eficacia e
seguranga.

O ato farmacéutico, levado a cabo por este profissional de salde inclui, entre outras atividades,
a investigacao, preparacéo, controlo, selecéo, aquisicdo, armazenamento e dispensa dos medicamentos;
a interpretacdo e avaliacdo das prescricdes médicas e andlises bioquimicas; a informagdo acerca de
medicamentos e de dispositivos médicos; e 0 acompanhamento, vigilancia e controlo da sua utilizac&o.

Entende-se por medicamento toda a substancia com propriedades curativas ou preventivas de
doencas e dos seus sintomas tendo em vista estabelecer um diagnéstico ou a restaurar, corrigir ou
modificar as fung@es fisiolégicas de um individuo. O seu uso racional corresponde a utilizagdo do
medicamento aconselhado, tomado na altura e dose recomendadas, com intervalos adequados e durante
o tempo estipulado.

E de a responsabilidade do farmacéutico educar para a satde, um processo ativo, com vista a
instruir conhecimentos, capacidades e atitudes que previnam a doenca ou que facilitem a sua
manutenc¢do, oferecendo ao utente a possibilidade de participar ha tomada de decisdes acerca da sua
saude. Mudando os comportamentos individuais de risco, promove-se 0 uso correto dos medicamentos e
€ possivel melhorar a satde do individuo e da comunidade.

Sabe-se que atualmente a falha na adeséo terapéutica € uma das mais importantes causas de
internamento hospitalar, a qual pode muitas vezes conduzir a complica¢cdes bastante graves, incluindo a
morte. A ndo-adesdo a terapéutica € muitas vezes um problema associado a ma utilizacdo dos
medicamentos, na maioria dos casos evitavel e, por isso, deve ser eliminada. O aconselhamento sobre a
correta utilizagdo dos medicamentos e a monitorizagdo dos doentes sdo responsabilidades assumidas
pelos farmacéuticos, enquanto profissionais que integram o sistema de salde. No caso dos utentes em
programa regular de hemodialise, devem recorrer a equipa de profissionais de salide que o acompanha,
ou em particular ao seu farmacéutico, para auxiliar a melhorar a adeséo a terapéutica, ajudando na
adocao de atitudes corretas que facilitem a utilizacéo racional e correta dos medicamentos com o objetivo
de melhorar a sua qualidade de vida.

Em caso de necessidade, utentes e seus cuidadores podem recorrer ao seu farmacéutico com

vista a esclarecer dividas e promover o uso correto do medicamento.
Patricia Santos
Farmacéutica, Fundagao Renal Portuguesa
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A hemodialise € a janela que nos permite ver o sol do dia seguinte

Fernando Pinto, 58 anos
Transplantado

Vivo na cidade de Matosinhos, e sou doente renal de nascenca. Desde tenra idade que soube que
algo ndo estava bem com a minha saude, as idas constantes ao hospital realizar analises, consultas
atrds de consultas, exames atras de exames e imensos medicamentos que tinha de tomar, tendo
ainda, quando sai da escola primaria e fui para o liceu, a proibicdo através de atestado medico da
pratica da disciplina de educacéo fisica, ficando nestas a um canto vendo os meus colegas a jogar
futebol e a brincar entre outras atividades que o professor mandasse realizar.

Até que o tempo foi passando, anos, e eu continuava na rotina das consultas, exames e medicacao,
sem ninguém me informar o que é que tinha ao certo, nas consultas a minha frente os médicos diziam
gue estava tudo bem, eu saia da sala e a conversa com 0s meus pais era outra, até que um dia exigi
gue me dissessem realmente o0 que se passava ou ndo tomaria mais medicagcdo nenhuma, o que vim
a fazer.

Hoje sei que néo foi a melhor opg¢édo, mas estava determinado em saber o que tinha, e assim andei
ainda bastante tempo, sem qualquer medicacao, até que um dia estava no trabalho senti-me muito
mal tendo que ser levado em bracos a urgéncia do Hospital Geral de Santo Ant6nio no Porto.

Dei entrada no servico de Nefrologia ao final da tarde, onde realizei, ainda sem saber, a primeira
hemodidlise através de um cateter, tendo o enfermeiro como meu guardido numa sala sem ninguém,
mas com varias maquinas iguais a que eu estava ligado. No final do tratamento, fui colocado numa
enfermaria no mesmo servico, onde dormi descansado a noite toda, acordando de manha com vontade
de me vestir e ir embora, pois 0 que me levara ao hospital ja tinha desaparecido.

Nesse dia e nos dias seguintes € que me caiu a ficha, e a realidade foi-me apresentada pelo
nefrologista, esse sim sem esconder nada e respondendo a todas as dividas que me surgiram na
altura e outras com o passar dos tempos.

E certo que passei por um periodo em que me custou a aceitar esta nova realidade na minha vida,
pois os dias passaram a ter uma rotina diferente, com as sessfes de hemodidlise dia sim, dia ndo, trés
vezes por semana, com duragdo de quatro horas cada, e com as alteragbes didrias que a doenca
impunha como por exemplo no ambito alimentar e mesmo em relagédo as tarefas diérias.

Na altura eu trabalhava numa empresa de venda e reparacdes de maquinas de escritorio e
registadoras para 0 comércio em geral, ia com uma pasta de ferramentas realizar reparagdes nos
clientes, ou estava na oficina a fazer o mesmo, ndo deixei nunca de trabalhar, pois a atividade que
exercia era algo que eu gostava imenso de fazer e nunca considerei a doenca impeditiva de exercer
as funcbes que exercia na altura.

Toda esta realidade fez-me ver que a hemodialise ndo era tdo ma como me pareceu no inicio, pois era
ela mesma que me dava a vida, para poder de alguma maneira fazer o que mais gostava, o gosto pelo
gue fazia era tal que nunca quis usufruir do transporte do trabalho para o tratamento, pois assim estava
mais livre para poder gerir o meu dia a dia, mesmo em dias de dialise, a minha maneira sabendo do
compromisso que tinha em certos dias e a determinada hora.

Em conversa com colegas da mesma sala, quando os mesmo se lamentavam da sua situacao,
normalmente eu contrapunha com a seguinte frase: “a hemodialise é a janela que nos permite ver o
sol do dia seguinte”. E certo que ficavam mais calmos e deixavam de estar tdo ansiosos e com uma
revolta tdo grande para com a doencga e a sua condicao como Doente Renal.

(continua)
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(continuagéo)

Nesta altura tive conhecimento da Associacao dos Doentes Renais de Portugal — ADRNP, e de todo
o0 seu trabalho ao longo dos anos em prol dos Doentes Renais. Considerei por bem juntar-me e fiz-
me sécio da mesma, comecando a frequenta-la para assim me inteirar mais a fundo dos problemas
dos doentes renais a nivel nacional.

Esta envolvéncia acabou por me levar a fazer parte dos Orgdos Sociais, onde ai, sim, tive a grata
satisfacdo de saber mais a fundo quais os moldes de trabalho da Associacdo bem como as suas
atividades diarias e a sua interagcdo com os doentes renais e 0s seus soécios (as). Estando de acordo
com a maioria dos projetos e agdes realizadas, certo é que havia algumas situagées que considerava
ndo estarem a ser corretamente trabalhadas. Além disso, foi o querer que os doentes tivessem antes
de tudo uma palavra amiga através da Associagao, que 0s soubesse ouvir e fosse uma possibilidade
de resolucéo real dos seus problemas, pois sempre considerei que um doente que nos procura €
porque precisa de algo, sendo assim deveremos, em primeiro lugar, perguntar em que podemos
ajudar, e tudo fazer para a resolucdo das questdes que nos apresentam.

O tempo foi passando e quase a fazer cinco anos de hemodialise, o tdo aguardado telefonema chegou
e fui chamado para transplante renal, e ja la vao trinta e dois anos.

Depois de tempo de repouso necessario voltei & minha atividade profissional, e dando o meu apoio
sempre que possivel a Associacao, até que devido a crise na altura a empresa onde trabalhava teve
de fechar, tendo eu abragado a tempo inteiro a ADRNP como funcionario, e mais tarde deixei de o ser
e fui convidado pelos meus colegas a ser o Presidente da Direcdo, o que sou até agora.

Desde que assumi o cargo muitas alteracbes foram feitas como por exemplo a alteracdo da
denominacdo social que passou a ser Associacdo dos Doentes Renais de Portugal — ADRP, isto
porgue o facto de a antiga designacéo ter a palavra norte estava a trazer-nos problemas, embora
desde 1976 esta Associacao seja de &mbito Nacional tal como consta nos estatutos iniciais, 0 nome
s6 ndo correspondia a essa realidade, dai a sua alteracéo.

A maneira de atender qualquer pessoa que nos procura €, e sera sempre, ajudar quem nos procura
independentemente de ser sGcio ou ndo, a nossa participacdo com 0s governantes, as empresas de
hemodidlise, outras Associacfes é de total abertura e se possivel a criagdo de parcerias em que 0s
grandes beneficiarios sejam os Doentes Renais e suas Familias que também sofrem com os mesmos.

A motivagdo do meu trabalho na ADRP — Associacdo dos Doentes Renais de Portugal € a ajuda ao
préximo, tentando de alguma maneira minorar o seu sofrimento, tendo sempre uma palavra amiga,
mesmo quando o desespero é notdrio, isso viu-se agora em tempo de PANDEMIA, em que os utentes
em hemodidlise no inicio, quando praticamente nada se sabia desta doenca, alguns entraram em
panico; nés com as poucas informagbes de que dispinhamos, conseguimos mesmo assim dar
palavras de animo e esperanca, tendo conversas telefénicas, algumas delas com mais de hora e meia,
algumas a altas horas da noite, pois como somos doentes de risco, encaminhei os telefones da
Associacao para o meu telemovel, para assim poder atender todos 0s que nos procuraram em tempos
de Pandemia.

E uma satisfaco depois de algum tempo ao telefone, o individuo ter comegado com uma angustia na
voz, e ter terminado com um sorriso e um muito obrigado por ter falado connosco, ndo ha nada que
pague a satisfacéo de ouvir do outro lado o seu sorriso depois da aflic&o inicial, por falta de informacéo,
ou tdo somente uma palavra amiga que os compreenda.

Muito mais poderia descrever, mas em jeito de balanco final o que poderei acrescentar sera: enquanto
em tratamento de hemodidlise, ndo desesperem, pois temos neste tipo de tratamento a possibilidade
de ver o sol no dia seguinte e levar a nossa vida o melhor possivel. Lembrem-se: APRENDAM A
VIVER COM A DOENCA — NAO VIVAM PARA A DOENCA, seja ela qual for, tudo sera mais facil.

O trabalho na Associacdo dos Doentes Renais de Portugal — ADRP é uma paixdo e um grande amor
pelo préximo, principalmente os mais vulneraveis, os DOENTES RENAIS.

NOTA: Extrato do livro HA UM CAMINHO - Dr.2. Ana Natario
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Va de Férias

Bem-vindo a Portugal,
Selecionamos, especialmente para si que realiza tratamento de Hemodialise, nove destinos incriveis neste
roteiro turistico.
Convidamo-lo a percorrer de Norte a Sul do pais, todos estes locais, com os seus encantos, e sugerimos
experiéncias que ndo pode perder.
Portugal é hoje um dos destinos turisticos mais procurados, por tudo aquilo que pode oferecer. E um destino
Unico, que combina na perfeicdo varios tipos de cendrios, que vao desde as famosas praias, as serras, aos
bairros histéricos, as aldeias pitorescas e as grandes cidades.
E igualmente uma referéncia mundial em turismo, mas igualmente em satde, pela sua rede publica e privada
de estabelecimentos, que garantem a todos os que nos visitam, os melhores cuidados com a maxima
seguranga.
Realizdmos este Guia Turistico porque acreditamos que fazer férias para uma pessoa com doenca renal crénica
em tratamento, deve ser uma pratica recorrente da sua vida e da vida da sua familia. Queremos que se sinta
bem enquanto desfruta das suas férias e sobretudo, que confie na clinica onde ira realizar tratamento, e por
isso garantimos cuidados de exceléncia e uma equipa multidisciplinar, totalmente focada nas suas
necessidades.
Este Guia Turistico ndo se destina s6 a pessoas que realizem tratamentos em Clinicas Diaverum, mas em todas,
ndo sé em Portugal, mas no mundo inteiro. Venha, estamos por isso prontos para o receber!
Para além destes nove destinos que lhe propusemos, queremos que saiba que podera sempre escolher outros,
ja que a Diaverum sé em Portugal conta com 28 clinicas e no mundo inteiro esta presente em 22 paises, em 400
clinicas.

Por tudo isto, arrisque, va de férias e aproveite o que a vida tem de melhor.

Promoc0es e packs
especiais para si!
Podemos organizar a sua viagem:
Parcerias com hotéis, visitas guiadas

e outros servigos.
Marque as suas Férias!
Escolha o seu pack:

Holiday.portugal@diaverum.com

12
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PR————t——

Aviff

o

Venha conhecer as nossas clinicas de Lisboa, Porto,
Amarante, Estoril, Sintra e Torres Vedras e desfrute das
melhores experiéncias de férias com a exceléncia de cuidados
de sempre.

Exceléncia clinica e seguranca na prestacdo de cuidados.
Clinicas bonitas em cidades incriveis.

Pessoas afetivas num clima quente.

Infraestruturas turisticas de grande qualidade.

A melhor Gastronomia de sempre.

Holiday.portugal@diaverum.com
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DIAVERUM PORTUGAL

PIONEIRA NA |MPLEMENTA§AO DE MODELO INOVADOR DE INTELIGENCIA
ARTIFICIAL PARA PREVENCAO DA TROMBOSE VASCULAR

A Diaverum, um dos principais prestadores mundiais de cuidados renais, desenvolveu um modelo de
inteligéncia artificial (IA) que promete revolucionar a forma como os médicos e as equipas clinicas da
empresa podem prever futuros episédios de trombose do acesso vascular.

A trombose do acesso vascular é uma importante causa de sofrimento dos doentes renais crénicos
em hemodidlise e estd associada a um aumento da morbilidade e mortalidade. Esta condi¢do esta
também associada a um aumento do custo dos cuidados de saude nesta popula¢do, com forte
impacto no Sistema Nacional de Saude.

A gestdo dos acessos vasculares, nas suas diferentes vertentes de monitorizacdo e vigilancia, uso
adequado durante as sessGes de didlise e realizacdo de procedimentos especializados cirurgicos e
endovasculares, sdo um dos pilares da nossa estratégia clinica. O nosso modelo inovador tira partido
da tecnologia da inteligéncia artificial e revolucionard a forma como gerimos os acessos vasculares
dos nossos doentes em hemodidlise, promovendo um aumento da nossa capacidade de prever e
tomar medidas preventivas para evitar episédios de trombose. E uma solu¢do que permite um ganho
a todos os envolvidos, pois esta associada a melhores ferramentas digitais de andlise preditiva para
os profissionais de salude, permite melhores e mais rapidos diagndsticos e baixa os custos para os
pacientes e sistemas nacionais de saude.

O desenvolvimento do modelo de IA pela Diaverum foi alicercado em trés principios: tecnologia
centrada no ser humano, explicabilidade e responsabilidade. “Na pratica, o modelo compila dados
clinicos de cada paciente, incluindo valores do tratamento de hemodialise, resultados das andlises
laboratoriais e informacGes demograficas, prevendo se o paciente vai sofrer de um evento de
trombose do acesso vascular uma semana antes do episddio ter lugar. A previsdo é apresentada a
equipa médica acoplada a um conjunto de explicagdes e argumentos de base cientifica, permitindo-
Ihes uma tomada de decisdo informada e uma resposta preventiva e personalizada de forma a
assegurar o melhor tratamento possivel ao nivel do acesso vascular” diz-nos Carlos Lucas, Diretor
Médico Corporate para a Estratégica Clinica.

Este novo modelo encontra-se também totalmente integrado com a restante infraestrutura digital da
empresa, incluindo a sua plataforma proprietaria de informacdo renal (d.CARE), bem como com o
Sistema de Tratamento Guiado(TGS). As simulacdes levadas a cabo, com recurso ao histérico de
doentes da Diaverum, apontam para uma média de dete¢do de 75% dos casos de trombose que antes
ndo tinham sido detetados por outros meios de diagndstico clinico e sistemas de monitorizagdo de
referéncia.

Esta nova ferramenta esta ja a ser usada em algumas clinicas de Portugal, Espanha e Ardbia Saudita,
gue em conjunto representam aproximadamente 12.000 doentes renais. Em Espanha, este modelo
de IA foi recentemente gadigitalizacdo. A ambicdo da Diaverum é ter esta solucdo disponivel nos
proximos 18 meses em todas as 469 clinicas da empresa, em 24 paises.

Para Sofia Correia de Barros, Diretora Geral da Diaverum Portugal, “esta inovacdo é a peca digital que
ambiciondavamos ter para reforgar o nosso modelo diferenciador de cuidados coordenados, centrado
no doente renal e com o fim ultimo de prestar elevado standard de qualidade de cuidados.

Com esta ferramenta, vamos poder assegurar que, em todas as 30 clinicas existentes em Portugal, os
nossos profissionais clinicos conseguem, de forma informada, antecipar e evitar um evento clinico
que tanto pode penalizar a qualidade de vida dos nossos doentes.

(continua) 14
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(continuagdo)

Acreditamos que assim vamos conseguir consolidar e reforcar os elevados resultados clinicos que
temos obtido consistentemente nos ultimos anos e que colocam Portugal no top 2 dos paises
europeus onde a Diaverum esta presente”.

Na opinido de Fernando Macdrio, Chief Medical Officer da Diaverum, “este modelo foi desenvolvido
em torno de uma légica que dé prioridade a seguranga, intervengdes padrdes pensadas de forma
holistica, forte gestdo clinica e processos de trabalhos digitais, por forma a produzir o melhor
resultado médico na dtica do doente. Com este modulo de Inteligéncia Artificial, as equipas clinicas
vao ter ao seu dispor melhores ferramentas preditivas, o pessoal auxiliar vai também beneficiar de
maior proximidade com os doentes, os processos serdo mais eficientes e os doentes mais bem
tratados como resultado disso tudo.”

Na senda do sucesso do modelo de IA para previsdo da trombose do acesso vascular, a Diaverum
estd a construir uma plataforma de inteligéncia artificial, de forma a treinar, validar, testar e
monitorizar uma série de modelos de IA que podem dar resposta a outras importantes necessidades
clinicas.

lardoado na IV edicdo dos prémios comunidade de Madrid com o prémio.

INVESTIGACAOQ:

Apds décadas de investigacao eis que:

Foi TORNADO PUBLICO QUE DOIS RINS DE UM PORCO GENETICAMENTE MODIFICADO FORAM
TRANSPLANTADOS, COM SUCESSO, PARA O CORPO HUMANO. O TRANSPLANTE DE ORGAOS SUINOS EM
HUMANOS PROMETE AUMENTAR O NUMERO DE ORGAOS Disponiveis PARA TRANSPLANTE E EVITAR
MILHARES DE MORTES NOS EUA TODOS OS ANOS DEVIDO A ESCASSEZ DE ORGAOS, DE ACORDO COM A

PUBLICACAO CIENTIFICA.
(Estudo Publicado no American Jornal of Transplantatio)

NOTA: PROVAVELMENTE MAIS ALGUMAS DECADAS .......... SERA UMA REALIDADE.

Caros(as) sécios nao hesite em colocar duvidas ou sugestfes ou apresentar propostas sobre a
vida da ADRP. Nés os 6rgaos sociais sabemos que nem tudo esta bem, precisamos da critica
construtiva devidamente fundamentada e identificada. Atualize os seus dados. No caso de o
desejar, podera pagar as suas quotas através de cheque ou vale postal (CTT), transferéncia
bancaria cujo NIB é: - 003 504 420 001 316 113 067- Caixa Geral de Depdsitos.
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EFEMERIDE:

Os 100 anos do milagre da Insulina

Foi hda um século, neste dia 11 de janeiro, que a insulina foi aplicada pela primeira vez a uma pessoa.
Artigo de Luis Gardete Correia, publicado no Publico
11 de janeiro de 2022

A 11 de janeiro de 1922, no Hospital Geral de Toronto, Canadd, estava numa enfermaria um jovem de 14
anos com diabetes tipo 1 em estado grave e com uma reduzida esperanga de vida. Havia entrado vérias
vezes em coma diabético e pesava apenas 25 quilos. Chamava-se Leonard Thompson. Fora ele o
escolhido para receber as inje¢6es de insulina produzidas por Frederick Banting e Charles Best, sob a
supervisdo de John Macleod, e que havia incorporado melhorias do bioquimico James Collip. O extrato
com insulina falhou de inicio em produzir resultados muito significativos e foi, entretanto, interrompido.

No final de janeiro, Collip havia, entretanto, descoberto um novo método para produzir esse extrato, cuja
pureza excedia em muito a das tentativas anteriores. Observou-se entdo uma leve diminuigdo do aglcar
na urina e uma diminui¢do de 25% do agucar no sangue.

A insulina funcionava!

A descoberta da insulina abriu a porta a uma série de outras descobertas sobre hormonas e a muito outros
farmacos que continuam a melhorar e a salvar a vida de milhdes de pessoas em todo o mundo.

Leonard Thompson é considerado a primeira pessoa com diabetes tratada com sucesso com insulina.
Viveu mais 13 anos, tendo morrido por causa de uma pneumonia. Ainda nao tinha chegado a era dos
antibiéticos!

A 3 de maio de 1922, John Macleod, representando o grupo, anunciou a comunidade médica internacional,
numa reunido da Associagdo dos Médicos Americanos, que havia descoberto a “insulina” — o0 agente
antidiabético. Em 1923 Banting e Macleod recebem o Prémio Nobel da Medicina. Banting dividiu-o com
Best e Macleod fé-lo com Collip.

Até que a insulina fosse disponibilizada, um diagnéstico de diabetes tipo 1 era uma sentenca de morte,
gue acontecia mais ou menos rapidamente (geralmente em meses e, frequentemente, em semanas ou
dias).

A diabetes continua a ser, 100 anos depois, um dos maiores desafios de salde publica do século XXI.
Esta agora entre as dez principais causas de morte em todo o mundo. Apesar dos compromissos globais
para deter o aumento da diabetes até 2025, as mortes por diabetes aumentaram 70% desde 2000.

Hoje, 100 anos apds a descoberta da insulina, em 1921, em muitos locais do mundo, 0 acesso a insulina
permanece dificil ou mesmo impossivel para muitas pessoas. Mesmo em paises desenvolvidos, mas com
baixa protecdo social para camadas mais desfavorecidas, os precos inexplicavelmente elevados
condicionam o seu acesso e estdo na origem de complicacfes e mortes prematuras.

(continua)
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(continuagéo)

Em Portugal, a insulina chegou logo a seguir a sua disponibilidade pela méo de Ernesto Roma, médico
portugués que estava nos Estados Unidos logo apos a sua descoberta. Regressou a Lisboa e, enfrentando as
noticias de mortes de pessoas com diabetes sem capacidade financeira para a aquisicdo de insulina, criou,
em 1926, a Associacao Protetora dos Diabéticos Pobres, hoje de Portugal, cujo objetivo primeiro era o de dar
gratuitamente insulina as pessoas carenciadas e com diabetes.

Nos anos oitenta do século passado, Manuel S& Marques, sucessor de Ernesto Roma, liderou o empenho para
que a insulina fosse comparticipada a 100%. Sensibilizado o Governo de entdo, com a colaboracédo de Maria
de Belém, a partir daquela época, a insulina passou a ser gratuita em Portugal mediante prescricdo médica.

Muitos milhares de vidas foram desde ent&o salvas pela descoberta da insulina!
(Newsletter APDP)

- VIFOR
PHARMA

Prurido associado a Doencga Renal Cronica.

No seguimento de uma reunido foi considerada a possibilidade de colaboracdo com a Vifor
Pharma, com o seguinte racional:

1. A VIFOR desenrola a sua atividade na area do prurido 8 DOENCA RENAL CRONICA;

2. O beneficio para a comunidade cientifica e doentes, através da divulgacdo de novos avancgos na
area do medicamento e da terapéutica relacionados com a Doenca Renal Crénica;

3. Desenvolvimento de um conjunto de atividades relacionadas com a consciencializagdo do
prurido como um efeito secunddrio muitas vezes subestimado associado a Doenca Renal
Croénica.

Entretanto, junto envio um link para um website (https://letyouritchbeheard.com/
)Jespecialmente concebido para os doentes e que contém informacdo sobre o prurido associa¢do
a Doenca Renal Crénica.

e Iremos traduzir em portugués para os Doentes Portugueses
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INAUGURACAO

Esta Associacdo a convite do grupo Sanfil
esteve presente na inauguracdo de duas
unidades de hemodialise uma em Leiria
dentro das instalagdes do hospital de S.
Francisco, a outra em Alcobaca uma unidade
construida de raiz com a
complementaridade de agregar no mesmo
edificio a nova Clinica de S. Francisco.
Ambas as unidades de didlise NEFROVIDA,
sdo do ponto de vista para o Doente, bem
arejadas com amplas janelas com bons
espacos nas unidades e salas de didlise
amplas e bem estruturadas.

Sao unidades que tém condi¢des para poder
dar o maior conforto a quem delas vier a
precisar, seria bom que as mesmas unidades
pudessem abrir quanto antes para assim os
Doentes Renais das respetivas regides
possam usufruir destes espacos, ndo tendo
gue fazer grandes deslocagdes como muitas
vezes acontece.

O grupo SANFIL e as unidades de Dialise
NEFROVIDA estdo de parabéns pelas obras
apresentadas e pelo empenho e cuidado
demonstra nas mesmas.

Cilinica em Leiria

Clinica em Alcobaga Fernando Pinto
Presidente da Diregdo

CONSULTA DO RIM

JOANA FANZERES DA MOTA
ADMINISTRADORA

+351 239 851 650
joana.mota@nefrovida.pt

wwaw.nefrovida.pt

iFPargue - Parque Tecnoldgice de Coimbra, Lot 17
Edificic Sanfil Medicinz
2040-540 Antanhol

NEFROVIDA. CUIDAMOS PARA A VIDA.

Pense bam antes de imprimir este email. Protejo o ambiente.
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DIA MUNDIAL DO RIM

30% dos casos de doenga renal
terminal sao causados pela diabetes

Por ocasido do Dia Mundial do Rim, que este ano se assinala a 10 de margo, a APDP alerta para o facto
de 30% dos casos de doenca renal terminal serem causados pela diabetes. Estima-se que haja mais de
um milhdo de pessoas com diabetes e cerca de 800 mil pessoas com doenga renal crénica em Portugal.
Assim, prevenir e tratar a diabetes ajuda também a proteger a saude dos rins.

Lisboa, 10 de margo de 2022

Patricia Branco, nefrologista da APDP explica que “a diabetes é uma doenca grave que afeta a saude
dos rins e de todos os érgaos porque afeta os vasos. O rim é uma espécie de filtro que remove do
organismo as toxinas produzidas diariamente pelo nosso corpo. Na diabetes, os niveis elevados de
acucar danificam este filtro, permitindo que as proteinas como a albumina passem para a urina. Com o
passar do tempo estas sdo eliminadas em quantidades cada vez maiores, o que vai reduzir o
funcionamento dos rins”. A necessidade de rastreio, realca a especialista, é fundamental: “Este rastreio
faz-se pela pesquisa da presenca de uma proteina na urina (albuminuria) e por uma anélise de sangue
para calcular a funcéo renal”, conclui Patricia Branco.

Relativamente ao tratamento, quando o rim deixa de funcionar, as terapéuticas de substituicao renal
(TSR) tém de ser equacionadas pois a fungéo renal é essencial a vida. A diabetes em Portugal é a causa
de doenca renal terminal em cerca de 30% dos casos, condicionando a necessidade de tratamentos
como a hemodialise, dialise peritoneal, terapéutica conservadora ou transplante renal.

As TSR evoluem no sentido de um tratamento personalizado que corresponda as necessidades
clinicas e individuais da cada pessoa. Existem diversos ensaios, alguns deles ja em humanos, com
avancos inovadores que podem transformar de forma revoluciondria as vidas das pessoas com
faléncia renal nos anos vindouros”, refere Rita Birne, também nefrologista da APDP.

Equipamentos de tamanho reduzido, que permitam a portabilidade, flexibilidade e continuidade de
tratamento, vao aliviar o impacto de um tratamento num tempo reduzido, com beneficio na saude fisica
e mental, bem como permitir uma maior liberdade na vida profissional, familiar e social. O futuro
reafirma uma TSR centrada na pessoa, que prioriza as necessidades do doente e a qualidade de vida, e
nao apenas a melhoria da sobrevida”, projeta a especialista.

José Manuel Boavida, presidente da APDP, acrescenta que “a associagao entre a diabetes e a doenca
renal crénica é uma realidade que comprova, uma vez mais, a necessidade de promover a articulagao
entre especialidades médicas quando lidamos com uma doenca crénica como a diabetes. Ha uma
elevada prevaléncia de insuficiéncia renal nas pessoas com diabetes e tememos que, devido a
pandemia e ao consequente atraso de diagndsticos atempados, a deterioragao do funcionamento dos
rins podera ser acelerada.”

(continua) 19
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(A doenca renal crénica consiste numa lesdo com perda progressiva e irreversivel da funcao
renal. Estima-se que em Portugal mais de 800 mil pessoas sofram desta doenca. Todos 0s anos sao
registados 2.200 novos casos com necessidade de TSR, existindo atualmente 13 mil pessoas
dependentes de dialise. Pode atingir todas as idades e géneros, embora a sua incidéncia seja maior nos
adultos e idosos.

A diabetes, a obesidade e a hipertensao arterial sdo os trés fatores que mais contribuem para que no
futuro os niUmeros possam ser ainda mais altos, razao pela qual o diagnéstico e o tratamento precoce
sao fundamentais.

(extrato noticias APDP - Associagdo Protetora dos Diabéticos Portugueses).

, ADRP i
ASSOCIAQAO DOS DOENTES RENAIS DE PORTUGAL pOd o mut

ASSOCIAGAO DE SOLIDARIEDADE SOCIAL E DE UTILIDADE PUBLICA sarvicas de satide |3

PROTOCOLO DE COOPERACAO

0S ASSOCIADOS DA ADRP DISPOEM DE CONDICOES BENEFICAS NAS
CONSULTAS DE PODOLOGIA.

A PODOMAT COM INSTALACOES NA RUA ALVARO CASTELOES,
N2 805 / 4450 - 043 MATOSINHOS.
MARCACGES: TELF.: N2 229373 302 TLM.:934 933 198

Para mais informag¢oes contate a ADRP

ADRP - ASSOCIACAO DOS DOENTES RENAIS DE PORTUGAL
SEDE: Rua Antero de Quental, n2 162 / 164 4050 — 052 PORTO Telef. 225 022 851
Centro Social: Rua Pintor Anténio Cruz, Bairro da Mouteira Bloco 4 Entrada 173 / 175 A Traseiras
4150 - 087 PORTO Telef. 226 161 542
Email: adrnpsede@gmail.com
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