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COM A PALAVRA, O PRESIDENTE

s Ultimos meses deste ano encerram-se com o

mesmo dinamismo e comprometimento que
marcaram a gestao no biénio 2023-2024. Ao olhar
para tras, sinto orgulho das conquistas alcancadas e,
especialmente, da forma como foram construidas, por
meio de esforco coletivo e uniao.

Em 2023, criamos a Frente Parlamentar da Nefrologia,
fortalecendo o didlogo com o governo e gestores
publicos. Em 2024, ela foi ampliada para uma Frente
Parlamentar Mista, com a adesdo de senadores, e
teve atuacdo importante em diversas negociagdes e
discussdées em Brasilia. Conseguimos reajuste nacional
para a didlise no SUS, cofinanciamento em alguns
estados, inclusao da DPA norol da ANS e apresentamos ao
Ministério da Sadde uma proposta de revisao do SIGTAP
- que segue em analise. Atuamos junto ao Ministério da
Fazenda para discutir os impactos da Reforma Tributéria
na Nefrologia, através de consultoria especializada
contratada em parceria com a SONESP e a ABCDT. Junto
aos Departamentos da SBN, publicamos diretrizes
importantes, como o Guia de Assisténcia Nefroldgica
Hospitalar e uma diretriz sobre Hipertensao Arterial na
Didlise. Além disso, em 2023 e 2024, realizamos as maiores
edicdes do Dia Mundial do Rim da histéria da campanha
global, com ampla repercussao e engajamento.

Promovemos eventos marcantes, como o 20° Congresso
Brasileiro de Nefrologia Pediatrica, em Cuiaba; o HD
University 2024; e o Il Simpédsio de Doencas Raras, em
Sao Paulo, além de apoiar os cinco eventos regionais
em 2023. O SBN Vai as Regionais foi um destaque do
biénio, com visitas a 11 Regionais: DF, RN, PI, BA, PR,
SC, AM, CE, ES, PA e AL. Lancamos projetos inéditos,
como o Programa de Mentorias, o Fellowship em Gestao
Editorial do BJN, o SBN Conecta R+, e o NefrUS - curso
oficial de PoCUS em Nefrologia da SBN, com edicbes
realizadas no Rio de Janeiro, Sdo Paulo e Salvador. Nossa
campanha de divulgacdo da especialidade atingiu 35
milhoes de visualizagdes.

Em 2024, alcancamos o maior numero de associados
da histéria da SBN. Fechamos o biénio sem reajuste da
anuidade. Instituimos o Dia do Nefrologista, celebrado
pela primeira vez em 2 de agosto de 2024, atualmente
com Projeto de Lei tramitando no Congresso. Também
lancamos o selo oficial da SBN em parceria com a Brasil

Open Badge, garantindo certificacdo digital segura,
um diferencial competitivo para nossos associados, e
fortalecendo o senso de pertencimento.

Outro marco de 2024 foi a reclassificacao do Brazilian
Journal of Nephrology (BJN) para o estrato B1 no
Quialis Periédicos da CAPES, corrigindo um erro que
acontecia desde 2019. Além disso, o BJN conquistou
seu primeiro fator de impacto em 2023 e, em 2024,
alcancou 1,3 - um resultado significativo para a
Nefrologia brasileira.

Coordenamos, através da Regional RS (SGN), acdes de
enfrentamentoaodesastrenoRS, semregistrode 6bito
de pacientes em dialise causada por desassisténcia
decorrente da calamidade. Na gestdo interna da SBN,
implementamos boas praticas de governanca com
um modelo orientado por projetos e reorganizagao
do organograma. Implementamos politicas de
capacitacao e valorizacdo do nosso colaborador.
Reformamos a sede da SBN, agora rebatizada de
Casa do Nefrologista, tornando-a aberta aos
associados e um espaco moderno e funcional, com
sala de descompressao para colaboradores e um
estudio de videocast. Também reformulamos o
site da SBN, revisamos a identidade visual, criamos
um canal préprio de podcast e lancamos o Museu
Virtual da Nefrologia, valorizando a nossa histéria.
Institucionalmente, fomos eleitos, pela primeira vez,
para o Conselho Deliberativo da AMB.

No campo da educagdo continuada, realizamos
cerca de 100 atividades em multiplas plataformas -
webinars, podcasts, lives no Instagram, aulas e sessées
online - ao longo do biénio. O Congresso Brasileiro
de Nefrologia, realizado em Salvador, foi histérico,
com recordes de trabalhos submetidos, nimero
de participantes e uma programacao cientifica de
exceléncia, incluindo 13 cursos pré-congresso e a
presenca forte de instituicdes internacionais como
KDIGO, SLANH, Sociedade Portuguesa de Nefrologia
e ISN. Durante o evento, lancamos o livro ‘Nefrologia
Essencial’ e implementamos iniciativas pioneiras de
inclusao, diversidade e sustentabilidade, como sala
de amamentacao, fraldario, arena kids, equidade
de género na grade cientifica e neutralizacdo das
emissdes de carbono, em parceria com o projeto
Envira Amazénia e auditado pela Carbon Free.

Essas conquistas refletem nosso compromisso com a
inovacao, inclusdo e o fortalecimento da Nefrologia
brasileira.

Vamos em frente!

José A.

Moura Neto

Presidente da SBN

(Biénio 2023-2024 / 2025-2026)

ais um ano, diretores e colaboradores da SBN reservaram um tempinho
de suas agendas para registrar os votos sinceros e carinhosos de ‘boas
festas’ nas cartas personalizadas destinadas aos sécios. Que 2025 chegue
recheado de saude, novas conquistas, uniao, prosperidade e amor,

inspirando novos comecos!




EXCLUSIVIDADE

e Bl SELOS INCENTIVAM SENSO
de Nefrologia DE PERTENCIMENTO DOS
NEFROLOGISTAS

Os selos da SBN ja cairam nas gracas dos médicos nefrologistas. Lancado
em maio de 2024, os selos sao beneficios exclusivos dos sécios da SBN
e fazem parte do movimento de transformacdo que vem acontecendo nos
ultimos anos na Sociedade. Um produto simples, pratico e facil que oferece
de forma segura publicidade e visibilidade, como pontua Ciro Bruno Costa,
vice-presidente Centro-Oeste da SBN. “Os selos sdo um grande sucesso. Até o
momento, foram emitidos 755 selos entre os sdcios titulados e associados,
numero que confirma que o projeto foi muito bem recebido pelos nefrologistas,
sécios da SBN. Com vdrias aplicabilidades, o selo é uma ferramenta valiosa na
verificagdo da autenticidade da titulagdo e da associagédo do nefrologista.”

Gratuitos para o socio da SBN e com validade anual, os selos foram langados em
duas versbes: Selo de Titulo de Especialista em Nefrologia e Selo de Sécio da
SBN, que ao serem emitidos, sdo lastreados por uma empresa de certificacdo digital,
0 que garante sua autenticidade.

Titulo de Especialista

EM NEFROLOGIA
2024
Validade da se .12.24

Selo Titulo de

Especialista: um
Selo Sdcio: uma reconhecimento para os
marca de honra e nefrologistas associados
pertencimento para da SBN que possuem
os associados. Titulo de Especialista em

Nefrologia pela SBN.

J& dando ‘spoiler’, Ciro Bruno conta que para o ano de 2025, a programacao é

langar um novo selo. “Muito provavelmente, teremos um selo com novas cores

em 2025. Com toda certeza, ficard lindo!”, completa. Seja nas redes sociais, nos

receituarios médicos ou nas assinaturas de e-mails, o fato é que os selos vieram

para ficar. Um diferencial profissional que fortalece a especialidade. Faga parte
vocé também!

SBN INFORMA

Para obter os selos, basta entrar em contato pelo email B
(selo@sbn.org.br) para receber as instru¢des de cadastro e uso!

CAMPANHA NAS REDES SOCIAIS PARA
POPULARIZAR A NEFROLOGIA AVANGCA COM
MAIS DE 35 MILHOES DE VISUALIZAGCOES

4 pouco mais de um ano - em outubro de
2023 - a SBN iniciou sua campanha nas
redes sociais, potencializando sua presenca
e levando informacao didatica e objetiva
sobre a Nefrologia, as doencas renais e a

importancia dos cuidados com os rins.
A campanha, que marca um periodo
Ainda nao acompanha significativo de  crescimento  também
a SBN no Instagram? em relacdo ao numero de seguidores e
Basta buscar por engajamento (hoje sao mais de 43 mil
@sbnefro! seguidores®), se beneficia dos recursos de
impulsionamento para ampliar ainda mais
a visibilidade, a relevancia e a credibilidade
da Nefrologia e da SBN, buscando promover
uma interagao cada vez mais préxima com seu

publico

De acordo com José Moura Neto, boa
parte da populacdao ainda nao sabe o
que é Nefrologia, o que o nefrologista
faz e o que sao doengas renais. “Esse
desconhecimento traz prejuizos importantes,
como diagndsticos e encaminhamentos tardios,
preconceitos em relacdo ao tratamento e a falta
de conscientizacdo relacionada a medidas de
prevencdo. Iniciamos a campanha de forma
planejada e estratégica para mudar esse
cendrio. O caminho é longo, mas jd estamos
vendo resultados; mais de 35 milhGes* de
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especialidade”, reforca o presidente da SBN.
Superando as expectativas, a campanha
seguira a todo vapor no préximo biénio
com o objetivo que sua mensagem,
cuidadosamente elaborada, alcance
um numero cada vez maior de pessoas.
“Quanto mais pessoas estiverem engajadas e
compartilhando a nossa mensagem, mais a
Nefrologia serd conhecida e mais vidas poderdo ser
salvas com informacdo de qualidade”, completa
Moura Neto.

*dados obtidos até 29 de novembro de 2024
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PROGRAMA DE MENTORIA DA SBN:
MAIS UMA INICIATIVA DE SUCESSO

Comoobjetivodepromoverodesenvolvimento
pessoal e profissional do nefrologista em
inicio de carreira, a SBN criou seu Programa de
Mentoria, que por meio do acompanhamento e
da orientacdo de um mentor (mais experiente e
com amplo conhecimento na area) oferece apoio,
direcionamento, definicdode metas, networkinge
compartilhamento de experiéncia ao mentorado.
Visando impulsionar a carreira dos profissionais
recém-formados, a primeira edi¢ao reuniu 11
nefrologistas que finalizaram sua residéncia
ha até 10 anos e 11 mentores, especialistas
renomados em suas areas de atuacao.

“O programa foi uma ideia levada a | Convenc¢édo
da Sociedade e recebida com bastante
entusiasmo. Inicialmente, reunimos um grupo
de pessoas que jd praticam mentoria em escolas
médicas de lugares diversos para definirmos o
formato. Os candidatos poderiam indicar dreas
gerais de interesses, bem como sugerir pessoas
que gostaria de terem como mentoras. A partir
desse ponto, o nosso papel como coordenadores
do projeto foi aproximar mentor e mentorado
e acompanhar o processo ao longo de um ano.
Fizemos um kick off, que foi um grande sucesso,
e ao fim, um encerramento no CBN 2024”,
conta Lucio Requiao, secretario geral da SBN e
coordenador do projeto.

Para Taina de Sandes, vice-presidente Nordeste
da SBN e também coordenadora do projeto, a
primeira edi¢ao foi um sucesso. “Finalizamos com
enormesatisfacdo aprimeiraedi¢dodoPrograma
de Mentoria da SBN, uma exitosa iniciativa
que busca aproximar jovens nefrologistas em
inicio de carreira e mentores experientes para
desenvolver habilidades essenciais em dreas
estratégicas.”

Segundo ela, as areas tematicas abordadas no
programa incluiram gestdo, ensino, pesquisa,
carreira assistencial e a tematica “mulheres na
Nefrologia”, proporcionando uma formacao
abrangente e voltada para as necessidades
especificas de cada mentorado. “Esse formato
permitiu que os mentorados recebessem
orientagdo personalizada, direcionada aos seus

interesses e objetivos profissionais, fortalecendo
suas trajetorias na Nefrologia”, avalia.

Hélady Sanders também colaborou com o
programa como mentora e ressalta a importancia
do projeto. “Tive o privilégio de participar
do programa da SBN e considero uma das
iniciativas mais transformadoras e eficientes
para a formacgdo de nefrologistas. Participo de
algo semelhante na residéncia do hospital que
atuo como professora, no entanto, poder discutir
aspectos diversos da carreira ou mesmo pessoais
com uma jovem nefrologista, jd atuando no
mercado de trabalho foi desafiador, mas especial
e prazeroso. Acredito que para a mentorada o
resultado foi também positivo e espero que o
programa continue!”

Osucessodo programa foi celebrado no ‘Encontro
da Mentoria’, durante o 32° Congresso Brasileiro
deNefrologia, em Salvador, nodia 27 de setembro.
Na ocasido, mentores e mentorados tiveram a
oportunidade de compartilhar suas experiéncias,
conquistas e produtos desenvolvidos ao longo
do programa, destacando o impacto positivo da
iniciativa na comunidade Nefroldgica.

Mas e os mentorados? Como eles avaliam
o Programa de Mentoria da SBN? Confira a
opiniao de alguns deles a seguir.

“O Programa de Mentoria da SBN foi regado de
excelentes surpresas. Desde o inicio, o cuidado
de Lucio Requido em fazer o casamento perfeito
entre a temadtica escolhida com o mentor; depois,
a sintonia com minha mentora, Rosilene Motta,
que além da rica troca de experiéncias, nossos

encontros nos proporcionaram frutos como
escrever capitulo de um livro; ainda ganhei um
presente em té-la como coorientadora do meu
mestrado. S6 tenho motivos para agradecer a
oportunidade e torcer que o programa continue!”

Susan Soares de Carvalho

“Participar do projeto foi uma experiéncia incrivel! Sob a supervisdo da minha mentora, Maria Eugénia Fernandes
Canziani, tive a oportunidade de desenvolver um manual voltado a pacientes com doenca renal crénica nos
estdgios 4 e 5 nao-dialitico. O objetivo do manual é contribuir para uma melhor compreenséo sobre os cuidados
necessdrios no contexto da doenca renal crénica. Agradeco muito a SBN pela oportunidade de ter participado

da primeira edi¢do do Programa de Mentoria.” Larissa Cruvinel Andrade

“Quero expressar meu profundo agradecimento pela mentoria com Licio Requido, nefrologista que admiro
imensamente e que foi fundamental no meu primeiro ano de atuagéo como especialista. Durante o periodo, ele me
ajudou a enxergar as dificuldades com clareza e a encontrar os melhores caminhos para superd-las. Com reuniées
constantes e direcionamento preciso, Ltcio foi mais do que um mentor, foi um verdadeiro terapeuta, com quem
dividi cada momento significativo da minha jornada. Sua orientagdo foi essencial para conquistas importantes,
como a aprovagdo em dois concursos publicos, a prova de titulo, além de assumir uma posicéo de responsabilidade
técnica e direcdo em uma clinica de hemodidlise. Ele esteve presente em cada etapa desse processo de evolug¢édo
profissional e pessoal. Sou imensamente grato por tudo que construi ao seu lado, e se pudesse, certamente
continuaria esse Programa de Mentoria por tempo indeterminado.” Joao Marcos da Costa Lucena

“Foi uma honra participar da mentoria de pesquisa promovida pela SBN, sob a orientacdo de um dos maiores
professores da drea no Brasil. Durante essa experiéncia enriquecedora, recebi um apoio inestimdvel e incentivo
para aprimorar minha escrita cientifica, além de ideias para novos trabalhos que resultaram em dois artigos
ao longo do ano. Emmanuel Burdmann também compartilhou orientacées valiosas sobre a conciliagcdo entre
vida pessoal e profissional, inspirando nédo apenas o desenvolvimento académico, mas também o equilibrio
necessdrio para uma carreira sustentdvel. Sou profundamente grata pela oportunidade e espero aplicar e
disseminar esses aprendizados na pratica nefroldgica.” Ana Carolina Nakamura Tome

PROBLEMAS COM INFECCOES NO CATETER?

Oferecemos as melhores solucgoes:

« TAUROLOCK - E uma solucdo para Lock de
cateter que previne a formacao de biofiilme e
pode desobstruir o cateter em até 45 minutos.
Sua composicao antimicrobiana, anti séptica,
fungicida e bactericida elimina os mesmos em
2 horas. NAO E ANTIBIOTICO

e CURATIVOS - Fixadores de cateter - Serve

para fixar o cateter e funciona como barreira
bacteriostatica para o 6stio;

e CONECTORES - Conector valvulado que serve
como barreira externa, suporta pressao de até
400 psi com vazao de 600 ml/minuto.

O uso do TauroLock proporciona até 60% de ECONOMIA!

Temos varios outros produtos para

Hemodialise. Entre em contato pelo:
E-mail: comercialgp@dialise.net.br | Tel: +55 71 3024 - 2600
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ELEICOES
SBN: NUMERO
DE VOTOS E

O MAIOR EM
CANDIDATURA
UNICA

partir do primeiro dia do 32°

Congresso Brasileiro de Nefrologia
deu-se inicio o processo de inscricbes
para as eleicdes da Diretoria Nacional, do
Conselho Fiscal e dos Departamentos da
SBN, que se estendeu até o tltimo dia 11 de
outubro. Apds as inscricdes, de 08 a 10 de
novembro, todos os candidatos puderam
ser visualizados na sala de votacao virtual;
o periodo de votacao aconteceu das 8h
do dia 11 de novembro até as 23h59
do dia 12 de novembro, seguido da
apuracao dosvotos nodia 13 de novembro,
quando houve também a divulgacao dos
resultados.
Ao todo foram 976 votos, o maior
nimero em eleicbes de unica
candidatura, com o mais baixo
percentual de brancos/nulos dos
ultimos 20 anos. A votagao expressiva
vem em linha com o maior numero
de socios nos 64 anos de SBN e foi
acompanhada pela Comissao Eleitoral
e assessoria juridica da Sociedade. As
Regionais também realizaram suas
eleicoes simultaneamente com a SBN. A
seguir, conhega os nomes que estardo em
cada Departamento da SBN.

Sociedade Brasileira
de Nefrologia

Departamento de Defesa Profissional

-+ Renato Jorge P. de Medeiros
+ Jodo Cezar Mendes Moreira
+ Virgilio Pimentel Delgado

+ Kikumi Suzete Ozaki

- Felipe Seabra Costa Cunha

+ Alice Pignaton Naseri

- Flavio Henrique Soares Barros

Departamento de Fisiologia e
Fisiopatologia Renal

. Erika Bevilaqua Rangel

- Daniela de Queiros Moura Landim
» Marcelo Augusto Duarte Silveira

« Jodo Paulo Zumack

Departamento de Epidemiologia e
Prevencao de Doenca Renal

+ Hugo Abensur

+ Gianna Mastroianni Kirsztajn

+ Marcus Gomes Bastos

- Geraldo Bezerra da Silva Junior

+ Viviane Calice da Silva

+ Ana Carolina Nakamura Tome

« Juliana Mansur Siliano

Departamento de Nefrologia Pediatrica

» Maria Goretti Moreira Guimaraes Penido

+ Vera Hermina Kalika Koch

+ Olberes Vitor Braga de Andrade
+ Arnauld Kauffman

+ Ana Paula Pereira da Silva

- Roberta Mendes Lima Sobral

+ Kallyne Munik Souza Morato

Departamento de Disturbios do

Metabolismo Osseo Mineral na Doenga

Renal Crénica

- Vanda Jorgetti

+ Aluizio Barbosa de Carvalho
+ Melani Ribeiro Custédio

+ Rodrigo Bueno de Oliveira

+ Ana Paulo Santana Gueiros
+ Alinie da Silva Pichone

+ José Edevanilson de Barros Gueiros

Departamento de Dialise
- Dirceu Reis da Silva

« Rosilene Motta Elias

Fernanda Salomé&o Gorayeb Polacchini

« Stenio Barbosa de Freitas

« Maria Gabriela Motta Guimaraes

Fernando das Merces de Lucas Junior

« Juliana El Ghoz Leme

Departamento de Hipertensao Arterial
« Cibele Isaac Saad Rodrigues

+ Ana Flavia de Souza Moura

« Sebastiao Rodrigues Ferreira Filho

+ Giovanio Vieira da Silva

- Rodrigo Bezerra

» Fernando Antonio de Almeida

- Leda Aparecida Daud Lotaif

Departamento de Nefrologia Clinica
- Lucio Roberto Requido Moura

« Taina Veras de Sandes Freitas

Irene de Lourdes Noronha

» Thyago Proenca de Moraes

« Precil Diego Miranda de Menezes Neves

Maria Izabel Neves de Holanda Barbosa

« Cristiane Bitencourt Dias

Departamento de Injuria Renal Aguda
+ LuisYu

+ Daniela Ponce

« Eduardo Rocha

» José Hermogenes Rocco Suassuna

« Lucia da Conceicdo Andrade

« Mauricio Younes Ibrahim

« Fabiano Bichuette Custédio

Departamento de Transplante
- Hélady Sanders Pinheiro

« Luis Gustavo Modelli

Roberto Ceratti Manfro

« Maria Cristina Ribeiro de Castro

« Fernanda Pita Mendes da Costa

Ana Paula Maria Baptista

« Jadilson Paulo Oliveira Pereira Jr.

SENSO DE PERTENCIMENTO ENTRE OS
NEFROLOGISTAS AGORA E UMA REALIDADE

No dicionario, a definicdo da palavra sécio é:
1. associado, membro; 2. integrante de uma
sociedade; 3. aquele que se une a alguém para
explorar um negécio ou conseguir um fim; 4.
cumplice. Na pratica, a SBN entende que ter um
sécio é algo singular, que faz o outro se sentir parte
do todo, e que esse todo pode fazer a diferenca
nas conquistas e trajetdria ao longo dos anos. E
parceria, acolhimento, oportunidade de se conectar
com outros profissionais da area, além claro de ter
beneficios exclusivos.

Dentre as metas da gestdao do biénio 2023-
2024 estava conseguir aumentar seu nimero de
associados, que felizmente foi alcangada nos ultimos
meses, como relata o presidente da Sociedade,
Moura Neto: “ficamos muito felizes que nossas
iniciativas para aumentar o senso de pertencimento
estdo tendo resultado. Revertemos uma tendéncia
de estagnacgdo do nimero de sécios observada nos

ultimos anos. Destaco o aumento significativo de
novos soécios e de sécios académicos, que foi uma
diretriz estratégica da nossa gestédo.”

Para ele, o crescimento do nimero de sécios da
SBN demonstra que estdo no caminho certo,
fortalecendo cada vez mais a especialidade e
despertando a percepcao do nefrologista para
que ele se sinta motivado e queira ‘fazer parte’
da Sociedade. E aproveita para ja dar um spoiler:
“para 2025, antecipo que serd possivel parcelar
a anuidade. Essa era uma solicitacdo antiga dos
nossos socios que conseguimos incorporar a SBN”,
sinaliza Moura Neto.

seja um associado! Acesseo
QR Code e saiba mais sobre [ r3 J-}
os beneficios que vocé tem b
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SBN em AGAO

Mais um ano terminando... o tltimo trimestre de 2024 da SBN foi repleto de muito

trabalho, novas parcerias e projetos, reunides, conquistas, eleicbes e comprometimento
de todos da Diretoria Nacional, seus Departamentos e Regionais. A seguir, confira as
principais a¢oes da Sociedade nos ultimos meses!

Reuniao com Comité de Doencas Raras

o inicio de setembro, o presidente da SBN,

Moura Neto e sua diretora financeira, Patricia
Abreu, receberam a coordenadora do Comité de
Doencas Raras da SBN, Maria Helena Vaisbich,
para reuniao na Casa do Nefrologista, em Sao
Paulo. Na ocasido, foram discutidos projetos
futuros para a Nefrologia brasileira, como a 42
temporada Matflix, o curso de doencas raras da
SBN na plataforma ImpulsiONE e a 32 edicdo do
Simpdsio de Doencas Raras.

Reuniao da SLANH na Republica Dominicana

Entre os dias 10 e 12 de setembro, a SBN participou de reunidao da SLANH em Santo Domingo,
na Republica Dominicana, representada pelo seu presidente, José Moura Neto. O encontro,
que contou com presidentes e liderancas das Sociedades de Nefrologia da América Latina,
discutiu propostas para estimular a dialise peritoneal na regiao e foi marcado pela elaboracao e
assinatura simbdlica da ‘Declaracién de Santo Domingo’, cujo documento final sera publicado
nos proximos meses.

ORas Z‘CI.\J:-JeUJ,d R
Palabras por py, Rene

Santos COMISCA,

Conclusiones y

priximos pasos

Visitas na Casa do Nefrologista

inda em setembro, a Casa do Nefrologista recebeu a visita do ex-reitor da UFMA, Natalino
Salgado Filho. Na ocasido, Natalino foi recebido pela diretora financeira da SBN, Patricia Abreu,
e por seus colaboradores. Salgado Filho é médico nefrologista e membro titular da Academia

Nacional de Medicina e, entre |
2007 e 2008, foi vice-presidente
nacional da SBN. Ja na primeira
semana de outubro, a nova
sede da SBN recebeu a visita
de Gianna Mastroianni, vice-
diretora do Departamento de
Epidemiologia e Prevencdao de
Doencas Renais.

112 Edicao do SBN Vai as Regionais

N o0 més de outubro, foi a vez de Alagoas receber o ‘SBN Vai as Regionais’, com a participacao do
presidente da Sociedade, José Moura Neto, sua primeira secretaria, Angiolina Kraychete, e da
diretoria da Regional AL, representada por sua presidente, Maria Eliete Pinheiro, e sua tesoureira, Ana
Katarina Lopes. No dia 15 de outubro, pela manha, a comitiva da SBN visitou o Hospital Metropolitano
de Alagoas, o Hospital do Coracdo Alagoano Professor Adib Jatene e o Hospital Universitario Professor
Alberto Antunes - UFAL. A tarde, a diretoria participou de visita
técnica ao Centro de Convenc¢des Ruth Cardoso e reunidao com
a empresa organizadora do |l Congresso Norte-Nordeste de
Nefrologia (CNN), que acontecera em Maceid, em junho de 2025.
J4 a noite, a diretoria nacional da Sociedade esteve no encontro e
jantar com os associados de Alagoas para acolhimento de propostas
e debate. O projeto ‘SBN Vai as Regionais’ iniciou em 2023 e a cada
nova edicdo, visita um estado brasileiro afim de conhecer mais
sobre suas particularidades no que diz respeito, principalmente, a
Nefrologia e ao tratamento dos pacientes renais crénicos.
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Webinar SBN e ISN

N odia03 de outubro, a SBN juntamente com a Sociedade Internacional de Nefrologia
(ISN) promoveu o Webinar ‘Desastres Naturais e Nefrologia - Impactos Geograficos,
Respostas Organizacionais e Perspectivas Internacionais’. A moderacdo ficou a cargo
do presidente da SBN, Moura Neto (Brasil) e Sabine Karam (EUA), com palestras de
Lucas Luz (Brasil), Dirceu Reis (Brasil), Ali Abu-Alfa (Libano) e Serhan Tugular (Turquia).
Acesse o QR Code para assistir o contetdo na integra.
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DOENCAS RARAS

SAO PAULO

O INVISIVEL ENTRE NOS

E PRECISO CONHECER PARA DIAGNOSTICAR

SAVE THE DATE

14 e 15 de fevereiro de 2025

Saciedade Brasiless

e Nefrologia

Programa de Desenvolvimento
Interno dos Colaboradores da SBN

N o ultimo dia 31 de outubro, a SBN recebeu
o palestrante Dante Garcia, para debater
sobre ‘Governanca e Cultura Organizacional'.
J4 no dia 13 de novembro, foi a vez dos
colaboradores da SBN participarem de um
encontro com o palestrante J. Antonio Cirino
para discutir ‘Estratégias de Comunicacédo
e Marketing’. As reunides fazem parte do
Programa de Desenvolvimento Interno dos
Colaboradores da SBN, uma iniciativa com
encontros mensais criada em 2024 para
proporcionar conhecimento e capacitacdo
continua a equipe SBN, fortalecendo
habilidadese mantendo-os sempre atualizados.

SAVE THE DATE

lll Simpodsio de Doencas Raras

m celebracdo ao Dia Mundial das Doencas

Raras, o Comité de Doencas Raras da
SBN (Comdora) promoverd o Il Simpdsio
de Doencas Raras entre os dias 14 e 15 de
fevereiro de 2025, em Sao Paulo. O evento
tem como objetivo ampliar a conscientizacao
e compartilhar informacbes sobre essas
condicdes que, muitas vezes, permanecem sem
diagnéstico devido a falta de conhecimento.

Reuniao com Comité de Nefrologia
Sustentavel

ambém em outubro, o Comité de Nefrologia

Sustentdvel reuniu-se com a diretoria da SBN,
na Casa do Nefrologista, para discutir propostas
a serem implementadas nos préximos anos que
visam promover a sustentabilidade na Nefrologia
brasileira. Participaram da reunido o presidente
da SBN, José Moura Neto, a diretora financeira,
Patricia Abreu, a gerente executiva da Sociedade,
Alessandra Tanaka, a diretora do Comité, Talita
Salani e Ana Flavia Moura, membro do Comité.

Gravacao de Videocast

o final do més de outubro, aconteceram novas gravagoes

de videocasts no estudio da SBN, na Casa do Nefrologista,
em Sao Paulo. Foram dois dias destinados a produgao de novos
episddios, sob a moderacdo de Ciro Bruno Costa, que fazem parte
do projeto ImpulsiONE, e que tem a participacao da Sociedade.
Participaram da gravacao: Décio Mion, Hugo Abensur, Ana Flavia
Moura, Maria Izabel de Holanda, Maria Helena Vaisbich, Giovanio
Vieira, Erika Rangel, Gabriel Montezuma, Dirceu Reis, Fernanda
Gorayeb, Lecticia Jorge, Cristiane Bittencourt Dias, Eduardo
Cantoni, Marcia Arantes, Maria Cristina e Maria Rodovalho.
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Fisweek

o inicio de novembro, a SBN participou de painel sobre inovacdo na Fisweek. O presidente da

SBN, Moura Neto, e a diretora cientifica da Sociedade de Nefrologia do Estado do Rio de Janeiro
(SONERJ), Maria lzabel de Holanda, discutiram o tema ‘Inovacdes em Nefrologia’, com moderacao de
Eduardo Rocha, membro do Departamento de IRA da SBN. A Fisweek reuniu liderancas de todo o Brasil
para debater inovacdo, empreendedorismo e politicas publicas na saude, no Rio de Janeiro. Ainda na
cidade maravilhosa, nos dias 6 e 7 de novembro, Moura Neto, também esteve presente no Rio Health
Forum 2024.

(1 LER

Simpdsio Cearense de Nefrologia

Entre os dias 8 e 9 de novembro, a Regional Ceara da SBN realizou o Simpdsio Cearense de Nefrologia,
em Fortaleza. Foi a primeira edicdo do evento, que promoveu a discussao de casos clinicos em
conexao com a patologia renal.

Reunidao com a Frente Parlamentar da Nefrologia

Em novembro, a SBN promoveu mais uma importante reunido com a Frente Parlamentar da Nefrologia
(FPN). Entre as pautas discutidas, estiveram o Férum da Nefrologia, que acontecera em Brasilia em 2025, a
Sessao Solene no Dia Mundial do Rim, o apoio da FPN a Peticao da Sociedade Internacional de Nefrologia, o
estabelecimento de uma Linha de Cuidado Renal para Criancas e Adolescentes no Brasil, o acompanhamento
do Projeto de Lei 3342/2024 para instituir o Dia do Nefrologista, e do Projeto de Lei 4.581/2020, que trata da
hemodidlise em transito. Participaram do encontro, o Deputado Vinicius Carvalho, presidente da FPN, José
Moura Neto, presidente da SBN, Pedro Tulio Rocha,
diretor de Politicas Associativas da Sociedade,
Patricia Abreu, diretora financeira da SBN, Maria
Goretti Penido, vice-diretora do Departamento de
Nefrologia Pediadtrica da Sociedade, Alessandra ;
Tanaka, gerente executiva da SBN, e os assessores ks . ' A
parlamentares Jonas Vieira e Tamires Araujo. " '

Projeto de Dosagem de Creatinina

Ainda em novembro, a SBN reuniu presidentes e representantes de suas Regionais para discutir
a viabilidade de um projeto para dosagem de creatinina para a Campanha do Dia Mundial
do Rim de 2025. A reuniao, no formato online, contou com a participacao de Moura Neto, Patricia
Abreu, Alessandra Tanaka, junto aos lideres
regionais: Felipe Neves (BA), Luis Claudio Pinto
(PA), Ariane Karen (SC), Maria Eliete Pinheiro
(AL), Renato Medeiros (MG), Claudia Oliveira
(CE), Ricardo Mothé (GO), Pablo Alves (PB), Saulo
Alencar (PE), Alice Pignaton (ES), Flavio Barros
(MA) e Isadora Calvo (DF).

Sociedade Brasileira I

de Nefrologia

SBN elabora posicionamento sobre Projeto de Lei 1658/2024

o ultimo dia 14 de novembro, a SBN oficio enviou a Frente Parlamentar de
Nefrologia, a Frente Parlamentar Mista em Defesa da Doacdo de Orgéos e Tecidos
e a Relatoria do Projeto de Lei 1658/2024, que esta em tramitacdo no Congresso
Nacional e dispde sobre o Cadastro Eletronico Nacional de érgaos e seu valor legal
em pacientes com morte encefalica. Acesse o oficio na integra pelo QR Code ao lado!

Congresso Brasileiro da Associacao de Medicina Intensiva do Brasil

ntre os dias 14 e 16 de novembro, a SBN participou do Congresso Brasileiro da Associacao de Medicina

Intensiva do Brasil (AMIB). A Sociedade foi representada pelos nefrologistas Pedro Tulio Rocha, diretor de
Politicas Associativas, Luis Yu, coordenador do Departamento de IRA, Américo Cuvello Neto e José Mauro
Vieira Jr.,, que palestraram sobre temas relacionados ao nefrointensivismo. Durante o evento, o Guia de
Assisténcia Nefrologica Hospitalar da SBN foi apresentado na sessdo AMIB-SBN. A SBN agradece a AMIB,
nas pessoas da presidente Patricia Mello, do diretor cientifico Flavio Nacul e da presidente do Congresso,
Carmem Barbas, pela parceria e pelo espaco concedido no evento.
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Dia do médico

N\l FROILOGISTA

Tramitacao do Projeto de Lei que

institui o Dia do Nefrologista

O Projeto de Lei 3342/2024, de autoria do Deputado Vinicius
Carvalho, presidente da Frente Parlamentar Mista da Nefrologia, esta
tramitando no Congresso Nacional e tem o apoio da SBN. Acesse
o QR Code e saiba mais sobre essa importante iniciativa para a
valorizacao da Nefrologia.

‘.|].’ O BIENIO 2023-2024
socecadeerasics DA SBN EM NUMEROS:

de Nefrologia

Acoes Numeros Status
Reunioes 713 realizadas
Oficios 641 emitidos
Fale Conosco 187 atendidos
SBN na Web 18 realizados
Podcast 22 gravados
BJN 8.100 exemplares
SBN Informa 20.000 exemplares
SBN Esclarece 410.221 visualizacoes
Lives/Aulas/Discussoes 59 realizados
Videocast 8 gravados

*dados obtidos até 21 de novembro de 2024

Sociedade Brasileira
de Nefrologia

@ INFORME PUBLICITARIO

DAPAGLIFLOZINA NO SUS:
MAIS ACESSO AOS PACIENTES CARDIORRENAIS

Aprovado Expansao para Dapaglifozina 40+ no SUS"?7

Dapagliflozina teve parecer favoravel de incorporagéo no SUS pela CONITEC para
@ pacientes com DM2 a partir de 40 anos + DCVe* ou =55 anos e mulheres =60 anos
+ alto risco de DCV**.34

A eficacia do iISGLT2 no tratamento da DM2 faz de dapaglifiozina o primeiro iSGLT2
aprovado no Brasil com comprovado beneficio na reducao de morte CV."%¢

DECLARE’ Maior e Mais Amplo CVOT com iSGLT2 em

Pacientes com DM27

« Intervengéo precoce em pacientes com DM2 para prevenir complicagdes cardiorrenais’

» Eficacia glicémica (com reducdo de peso e pressao arterial como beneficios adicionais) e
simplicidade.”

+ Oferece desde prevencao priméria a secundaria das complicagoes.’

Quais pacientes sitomaticos sao elegiveis para o tratamento com dapagliflozina para

DM2 pelo SUS?2

+ Diagnéstico de DM2, ndo controlada com metformina e sulfonilureia

+ ldade = 40 anos + doenca cardiovascular estabelecida®

» Homens = 55 anos e mulheres = 60 anos com alto risco de desenvolver doenca cardio-
vascular.”

DAPA-CKD? Primeiro Estudo Clinico Com iSGLT2 Para
Tratamento de DRC.2

* Inclui uma populagéo diversificada de pacientes com DRC comumente encontrados na
atengdo primaria, com e sem DM2.8

Para pacientes adultos com DRC (Doenca Renal Crénica),® independente da etiologia:

» Em uso de terapia padrdo, com medicamentos IECA ou BRA.®

* TFG =25 a <75 mL/min/1,73m2."

» Diabéticos ou apresentar RAC>300mg/g (em néo diabéticos).®

Caso o paciente apresente mudangas na TFG ou na redugéo da RAC com o inicio do tra-

tamento com a Dapaglifozina, o0 medicamento devera ser mantido até o inicio da terapia renal

substitutiva.

PCDT 2024 | SUS | DAPA | CKD

dapaglifiozina
30 comprimidos ravestiios

S0 ATRTD

AstraZenecd

Indicado para pacientes
com TFG acima de
25mL/min, destacando
sua eficacia e seguranca
comprovado em
estudos clinicos'?

Conheca a Norma
Técnica por estado
para dispensacao
de Dapagliflozina
no SUS

Com a LME FACIL,
0 processo se
torna mais rapido.

DCR Estagios 3-5ND
DCR Estagios 1-2 » Mudanca no estilo de vida
» Mudanca no estilo de vida Utilizar iECA ou BRA se:

Utilizar iECA ou BRA se: + Diabetes e RAC > 30mg/g ou

+ Diabetes e RAC > 30mg/g ou » Nao diabético e RAC > 300mg/g

» N&o diabético e RAC > 300mg/g + Restricdo da ingestao proteica em 0,6 a
0,8 g/kg/dia

Se TFG entre 25 e 75 mL/min e
for diabético ou apresentar RAC >
300 mg/g. associar Dapaglifozina
ao tratamento padrao

NOVAS INCORPORAGOES EM ANALISE:

Ciclossilicato de zirconio soédico (LOKELMA) foi
submetido na CONITEC para pacientes com doenca renal

cronica estagio 4 e hiperpotassemia grave.'

A hiperpotassemia é uma condicéo caracterizada pela elevagéo dos niveis de potassio, uma
barreira para a ades&o aos inibidores do sistema renina-angiotensina-aldosterona, recomenda-
do pelo Ministério da Saude por conta dos seus beneficios cardiorrenais protetores, retardando
a progressao dos pacientes para as terapias renais substitutivas como diélise e transplante.®

*Infarto agudo do miocardio prévio, cirurgia de izagdo do miocérdio prévia, i ia prévia das arias, angina estavel | ou instavel, acidente cerebral i ico prévio, ataque isquéi itorio prévio e il iciéncia cardiaca com
fragdo de ejecdo abaixo de 40%, **Definido como ao menos um dos seguintes fatores de risco ao arterial si: If ou LEGENDA SuUS= Sls(ema Unico de Saude DCV_ Doenga cardiovascular; iSGLT2=
inibidores do cotransportador de sédio e glicose 2; DM2= Diabetes melitus tipo 2. DRC= Doenca renal cronica; ND= N&o dialitico; iECA= Inibidor da enzima de BR RAC= relagao albumina crea-

tinina; TFGe= taxa de filtragao glomerular estimada. Referéncias: 1. Forxiga® Bula Profissional FRX031 2. Portaria SECTICS/MS no 7, de 28 de fevereiro de 2024. Mlnlslerlo Da Saude Secretaria De Ciéncia, Tecno\og\a E Inovagao E Do Complexo Econémico-industrial
Da Saide. Protocolo Clinico E Diretrizes Terapéuticas Diabete Melito Tipo 2. 3. SBEM, Soci Brasileira de Ef i ia. CONITEC aprova a ampliagéo do uso da dapaglifiozina. Acesso em maio de 2023. Disponivel em:<https:/www.endocrino.org.br/

-d i~ text=A%20D: liflo-zina%20%C3% /A9/20um/20med|camento ,an0s%20e%20doen%C3%A7a%20cardiovascular%20estabelecida.> 4. PORTARIA SCTIE/MS NF 63, DE 7 DE JULHO DE 2022-PORTARIA
SCTIEMS NF 63, DE 7DE JULHO DE 2022-DOU Iprensa Nacional. 5. BRASIL. Diario Oficial da Uniao. Resolucao-RE no 2.624, de 23 de julho de 2020. RDC 73/2016 — FORXIGA — NOVO 6- INCLUSAO DE NOVA INDICAGAO TERPEUTICA — 3199202/19. 6. McMurray
JJV, Solomon SD, Inzucchi SE, et al. Dapaglifiozin in patients with heart failure and reduced ejection fraction. N Engl J Med 2019;381:1995-2008. 7. European Heart Journal (2021) 00, 1-128;doi:10.1093/eurheart/ehab368. 7. Wiviott SD, et. al. DECLARE-TIMI 58 Investigators.
Dapaglifiozin and Car-diovascular Outcomes in Type 2 Diabetes. N Engl J Med. 2019 Jan 24;380(4):347-357. doi: 10.1056/NEJMoa1812389. Epub 2015 Nov 10. PMID: 30415602 8. HeerspinkHJL, et al. Dapaglifiozin in Paﬂems wwth Chronic Kidney Disease. N Engl J Med.

2020 Oct8;383(15):1436-1446. doi: 10.1056/NEJM0a2024816. Epub2020 Sep24. PMID: 32970396. 9. chrome-

11-pedt-d I-cronica.pdf —

acesso 14 -nov -2024. Arthur Chioro, da Ebserh: “Queremos ser a maior empresa hospitalar do pais” .com.br) 10. Epstein M. i sa Donslralnl lor

inhibition: the widening gap between mandated

treatment guidelines and the real-world clinical arena. Kidney Int Suppl (2011). 2016 Apr:6(1):20-28. Portaria SAES/SECTICS/MS e 11 - . BR-36428. a0 de saide. 2024. 1 7
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DIRETORIA NACIONAL DA SBN: CONHEGA QUEM SAO OS
NOMES QUE ESTARAO A FRENTE DO BIENIO 2025-2026

“Quero expressar minha gratidédo aos sécios da SBN, pelo apoio e confian¢a depositados
em nosso trabalho. Meu reconhecimento vai também aos colaboradores da SBN - Jailson,
Adriana, Vanessa, Juliana e Alessandra — pelo comprometimento didrio, e aos colegas e
amigos da Diretoria - Lilian, Licio, Patricia, Alvaro, Pedro Tulio, Angiolina, Lucas, Tatiara,
Taind, Ciro e Daniel, que enfrentaram comigo os desafios do primeiro biénio 2023-2024. Aos
novos colegas que se juntardo a Diretoria no biénio 2025-2026 — Paulo, Felipe, Ana Lydia, Farid,
Isadora e Kalyanne - dou as boas-vindas, com a certeza de que juntos faremos ainda mais pela
Nefrologia. Meu agradecimento se estende aos presidentes e diretores das Regionais, bem
como aos coordenadores e membros dos Departamentos e Comités da SBN, pelo trabalho
incansdvel em prol da nossa especialidade.”

José Andrade Moura Neto - Presidente

“Serdo mais dois anos de muitos desafios, mas também de muita disposicéo para trabalhar
incessantemente pela Nefrologia. A maior motiva¢do é manter uma Nefrologia forte e
prospera, onde a unido em prol dos nefrologistas e pacientes seja o foco que importa. Ndo
temos tempo a perder pois hd muito a ser feito! Uma honra estar ao lado de nefrologistas que
inspiram e fazem diferenca por todo o Brasil. E sequimos unidos e avang¢ando!”

Lilian Pires de Freitas do Carmo - Vice-presidente

“Foi com grande honra que recebi o convite para participar da Diretoria da SBN no biénio
2025-2026. Os desafios do setor da satde e da nossa especialidade sdo enormes no Brasil,
assim como as necessidades nédo atendidas de milhdes de brasileiros sob risco de ou com
doencas renais. O unico caminho para cumprirmos nosso dever e vocagdo é exercitar o
didlogo e trabalhar de maneira ética, técnica e com responsabilidade social. Temos dentro
e fora da SBN pessoas e instituicdes incriveis para nos motivar, servir de exemplo e colaborar
com nossa missdo. Vamos juntos!

Farid Samaan - Secretdrio geral

“Nos ultimos dois anos vimos uma gestéo da SBN ativa, inovadora e inclusiva. E uma honra
estar ao lado de colegas tdo competentes e empenhados em trazer novas conquistas para
a Nefrologia brasileira. Agradeco aos colegas nefrologistas pela confianca e pelo apoio.
Sou baiano e na vida associativa fui um dos responsdveis pela reativacdo da SBN Babhia,
no periodo da pandemia de Covid-19. Na ocasiéo, vdrias a¢bes da Regional tiveram grande
impacto positivo na assisténcia dos pacientes com doenca renal crénica, dentre elas a
pactuacgdo para vaga zero aos pacientes dialiticos com Covid-19, além da priorizacdo da
vacina para esse grupo. Fui diretor financeiro da Regional Bahia no periodo de 2020 a 2023
e, atualmente, sou diretor cientifico e faco parte do Comité de Jovens Nefrologistas da SBN.
No préximo biénio, pretendo contribuir com entusiasmo e inova¢do para a valorizagdo
e o fortalecimento da nossa especialidade, bem como unir esforcos para melhorias na
assisténcia dos nossos pacientes.”

Felipe Costa Neves - Primeiro-secretdrio

“Foram dois anos de muito trabalho, mudancas, debates e vdrias conquistas. Entretanto
precisamos avancar em aspectos novos e antigos como mercado de trabalho, mentoria,
sustentabilidade, incorporagéo de tecnologia, acesso facilitado do paciente aos servicos de
saude necessdrios para o seu acompanhamento, ensino, pesquisa, etc. Acredito que o grupo estd
pronto para esses desafios e serd uma honra continuar me dedicando a Nefrologia brasileira.”
Patricia Ferreira Abreu - Tesoureira

“Fiquei muito honrada com o convite para compor a nova diretoria da SBN. Em minha
primeira eleicdo para a Regional DF, a Nefrologia estava desacreditada, esquecida
e parecia que os interesses dos nefrologistas e pacientes eram preteridos. Ao entrar,
tive a felicidade de conhecer pessoas realmente engajadas em fazer da Nefrologia a
especialidade relevante que realmente é. Mas nesse ultimo biénio, vimos algo jamais visto
antes na Diretoria da Sociedade: representa¢do descentralizada com membros de vdrias
regiées do pais, aproveitamento estratégico do ponto forte de cada um destes, ideias
inovadoras e as melhores estratégias de gestdo com compromisso de entrega e metas
claras e publicas. Ser convidada para ser parte disso e dar continuidade as agdes que
trouxeram tanto crescimento e avanco, sem duvidas é um enorme prazer.”

Isadora Calvo - Diretora de Politicas Associativas

“Estou satisfeito por continuar como diretor cientifico da SBN e seguirei com o mesmo entusiasmo
e energia para continuar trabalhando pela especialidade. Novos membros se juntaram a nds
construindo um time forte e unido. Tenho a certeza de que realizaremos um étimo trabalho
visando oferecer para toda comunidade nefrolégica e para os pacientes renais do Brasil, uma
gestdo firme e dedicada a conquistar novas melhorias para a Nefrologia brasileira.”

Alvaro Pacheco e Silva Filho - Diretor Cientifico

“E com entusiasmo que dou sequéncia ao meu trabalho na diretoria da SBN, assumindo o
novo cargo para o biénio 2025-2026. Quero agradecer aos amigos, membros da gestdo
anterior, cuja dedicagao foi fundamental para revitalizar a nossa Sociedade e fortalecer a
nossa atuagao - Lucio, Angiolina, Taind, Lucas, Daniel e Tatiara. Estou muito contente em
dar as boas-vindas aos novos colegas que se juntam a Diretoria. A diversidade de ideias e
experiéncias que trazem, certamente enriquecerd nosso trabalho e nos ajudard a enfrentar os
desafios da Nefrologia. Nesse novo ciclo, temos grandes expectativas. Continuaremos com o
nosso projeto de modernizacédo da SBN, defendendo a especialidade e oferecendo educagdo
continuada por meio de cursos e eventos que capacitem os nossos profissionais. Além disso,
buscaremos fortalecer ainda mais a integragédo entre as Regionais, promovendo a troca de
experiéncias e cooperacdo. Juntos, construiremos um futuro promissor para a SBN e para a
saude renal no Brasil. Estou ansioso para colaborar com todos nessa jornada!”

Pedro Tulio Rocha - Vice-presidente Sudeste

“Certamente me senti privilegiada em receber o convite para integrar o time da Diretoria
da SBN, e é com muito entusiasmo que comecamos a tracar novas metas para continuar
nesse caminho de sucesso que a SBN vem trilhando. A diretoria estd composta por um
grupo de colegas com valéncias complementares, e dispostos a depositarem energia
para o fortalecimento da nossa especialidade, lembrando especialmente de respeitar as
particularidades de cada regido do Brasil.”

Kalyanne Cabral - Vice-presidente Nordeste
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“Depois de dois anos intensos de muito trabalho, mas recompensados e energizados pelos intimeros frutos < ONESP
colhidos, vamos para mais dois anos de desafios. Com uma mescla de novos e antigos membros, a nova
diretoria estd alinhada e animada para consolidar os ganhos obtidos na ultima gestdo e avangar ainda mais.
Agradeco ao nosso presidente, Moura Neto, a oportunidade de poder continuar nesse brilhante projeto.”

Sociedade
Brasileir

Ciro Bruno Costa - Vice-presidente Centro-Oeste Ne

“E com grande alegria que ingresso na Diretoria da SBN, que parcialmente se renova, mas mantém o
compromisso de alcan¢ar avancos e melhorias para a Nefrologia e os nefrologistas. Certamente a SBN
seguird consolidando os caminhos trilhados no tltimo biénio, de uma gestédo moderna, empreendedora,
inclusiva e que busca a integragdo e o fortalecimento das Regionais tdo diversas em suas peculiaridades.
Me sinto honrada em representar a Regiéo Norte, junto a um time consciente e preparado para encarar
com coragem, bom dnimo, entusiasmo e muito trabalho os desafios da especialidade.”

Ana Lydia Cabeca - Vice-presidente Norte

“Recebi o convite para integrar a nova Diretoria da SBN com entusiasmo e orgulho e tenho a certeza de
que faremos um lindo trabalho ao lado de colegas competentes, dindmicos e comprometidos. Quero
fortalecer a rede de apoio, capacitar profissionais e envolver a sociedade, promovendo um ambiente
mais integrado para o diagnéstico e o tratamento da doencga renal na Regido Sul, apoiando iniciativas
que oferecam beneficios ao tratamento dos pacientes renais crénicos, campanhas preventivas continuas,
bem como a formacgéo de parcerias com outras especialidades para aprimorar o diagndstico precoce e
compartilhar praticas. Estamos unidos e empenhados em fazer o melhor para e pela especialidade.”

Paulo Fraxino - Vice-presidente Sul
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MUSEU VIRTUAL DA
NEFROLOGIA SEGUE

RETRATANDO A HISTORIA
DA ESPECIALIDADE

oordenado pelo Comité daHistéria da Nefrologia, o Museu Virtual

da Nefrologia foi lancado no més de abril de 2024 com o objetivo
de preservar e valorizar a trajetéria da especialidade, servindo como
ponto de ancoragem para a validacao das informacgoes historicas.
“A iniciativa busca registrar as contribuicoes de grandes nomes
e os avancos cientificos que marcaram a Nefrologia ao longo
das décadas. Queremos garantir a acurdcia e a integridade dos
materiais historicos, além de desenvolver a logistica da pesquisa
historica do Museu”, afirma o coordenador do Comité, Rene Scalet
dos Santos Neto.

De acordo com ele, o Museu Virtual progride de forma significativa,
com o escaneamento dos 12 primeiros volumes do ‘Atualidades
em Nefrologia’ e a realizacdo das primeiras entrevistas com figuras
historicas, como Pedro Gordan e Miguel Riella - cuja entrevista ocorrera
em breve. “Além disso, estamos digitalizando as atas de fundacao
da SBN e reunindo artigos, videos e imagens que documentam
momentos importantes da Nefrologia brasileira. A criacao desse
acervo ndo so6 resgata a nossa memoria, mas também inspira
futuras geracoes de nefrologistas”, detalha Scalet.

Para ele, o projeto vai ao encontro da necessidade
de preservacao da histéria da Nefrologia do Brasil
e é um processo continuo de construcao em um
ambiente democratico, onde todos os profissionais
da area podem compartilhar momentos marcantes
e materiais significativos da especialidade no pais.
“Estamos empenhados em tornar o Museu Virtual
da Nefrologia um espaco de conexdo, guardando
memodrias, transformacées e momentos Unicos
vividos, fornecendoumavisao historicaeorganizada
da Nefrologia brasileira”, completa Rene.

Para saber mais e acompanhar as novidades no
Museu Virtual da Nefrologia, acesse
museudanefrologia.org.br. Contribua também com

contelido pelo email museudanefro@sbn.org.br! Sociedade Brasileira

de Nefrologia

HISTORIA
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PROVA DE TITULO
DE ESPECIALISTA
EM NEFROLOGIA

esde 2023 novamente no formato presencial, a

Prova de Titulo de Especialista em Nefrologia (adulto
e pediatrica) deste ano aconteceu precedendo o 32°
Congresso Brasileiro de Nefrologia, no dia 25 de setembro, e
contou com 183 candidatos presentes, dos 193 inscritos. “A
prova foi instituida de uma avaliagdo de mdltipla escolha com
60 questoes de quatro alternativas, durante o periodo da manhd
e, a tarde, uma prova de casos clinicos (tedrico-prdtica) com oito
casos, com questées discursivas. A avaliagdo transcorreu sem
problemas e o resultado foi divulgado no dia 30 de outubro,
com 71,5% dos candidatos aprovados”, explica Maria
Almerinda Ribeiro Alves, diretora do Departamento
de Ensino e Titulacao (DET) da SBN, responsavel pela

realizacao da prova.

Prova de Titulo 2024 em numeros:

ADULTO PEDIATRICA

193 inscritos 12 inscritos

09 ausentes 02 ausentes

131 aprovados 09 aprovados

53 reprovados 01 reprovado

Ja bastante conhecida, a Prova de Titulo de
Especialista em Nefrologia é aguardada todos
0s anos, impulsionando médicos a se dedicarem
para o tao desejado titulo. “Receber a noticia da
obtencdo do titulo de especialista tem dois lados:
a satisfacdo pessoal e a coroagdo da qualificagédo
adquirida ao longo de toda especializacdGo em
Nefrologia Pedidtrica. Ter meu nome entre os
titulados do Brasil foi uma sensac¢do unica, me
dando a certezade quetodo o esfor¢o nos estudos e
abdicacées valeu a pena. Percebermos que somos
capazes de oferecer um bom atendimento aos
pacientes, uma vez que a prova apresenta casos
que temos no nosso dia a dia, nos faz sentir mais
seguranca, elevando o nosso raciocinio clinico.

Foi uma prova bem elaborada e que abrangeu as
principais dreas de aprendizado em Nefrologia
Pedidtrica”, avalia Mariana Rodrigues Lima, de
Santos (SP).

Para Ana Claudia Garcia Cerqueira, do Rio de
Janeiro, também aprovada na prova de 2024,
“enfrentar uma avalia¢do seja qual for sua a
complexidade, ndo é uma rotina fdcil, ainda
mais quando se trata de uma prova do nivel da
SBN. Foi dificil, o que a tornou mais fdcil para
mim foi a maneira como me preparei. Dediquei
o pouco tempo que tive, muito desse tempo nas
madrugadas, fazendo muitos simulados de todos
os topicos do edital. Hoje, sei que tudo valeu a
pena”, ressalta satisfeita.

& INFORME PUBLICITARIO

AstraZeneca

IMPACTO SILENCIOSO:

M 7 CONSEQUENCIAS AMBIENTAIS
* DA DOENCA RENAL CRONICA

A PEGADA DE CARBONO GERADA PELA DRCPODE SE
IGUALAR A DE 1,5 MILHAO DE CARROS ATE 0 ANO DE 2032

Apresentado no Congresso Mundial de Nefrologia de 2024
da Sociedade Internacional de Nefrologia, em Buenos Aires,
estudo da AstraZeneca projeta consequéncias ambientais,
econdmicas e aos pacientes de doenca renal cronica em oito
paises, incluindo o Brasil. O estudo destaca uma crescente
crise global de saude com profundas consequéncias
econdmicas e ambientais'.

A previsao do impacto ambiental da doenca no Brasil para
daqui a oito anos é a de que o consumo de dgua seja de mais
de 60,7 milhdes m3 (equivalente ao de 370 mil casas); de que
o uso de combustiveis fosseis seja de mais de 850 milhdes
de kg (equivalente a mais de 11,3 milhdes de lampadas) e
de que a pegada de carbono seja de cerca de 2,5 bilhées de
kg de CO2 (equivalente & emissao de 1,5 milhdo de carros'. A
terapia renal substitutiva, como a hemodialise, indicada nas
fases mais avancadas da doenca renal cronica, € a que gera
maior impacto econdémico e ambiental.

Na esfera econdmica, o estudo apresenta dados sobre o
absenteismo, fendbmeno que impacta nao sé o paciente,
mas também o cuidador. A previsdo é de que, ao longo de
dez anos, sejam perdidos 365,9 milhdes dias de trabalho de
pacientes e 41,4 milhdes dias de trabalho de cuidadores,
gerando uma perda de receita para o periodo de cerca de
R$8,9 bilhdes.

Se olharmos para a realidade do paciente, a projecao da DRC
é igualmente alarmante, com o crescimento da prevaléncia
da DRC em todos os estagios de 12,2% de 2022 a 2032.
Entre os dados revelados pelo estudo estdo também um
aumento, no periodo de 2022 a 2032, de 170,8% no numero
de pacientes em didlise (136,5 mil - 369,7 mil); de 169,5% no
custo de terapia renal substitutiva (RS 6,35 bilhdes-R$ 17,12
bilhdes); de 27,3% de visitas a emergéncia (1,4 milhdo - 1,8
milhao) e de 23,3% de hospitalizacdes (16,5 milhdes - 20,4
milhoes).

O IMPACT CKD é o primeiro estudo a prever o vasto e
multidimensional impacto da doenca renal crénica ao longo

de dez anos em oito paises - Estados Unidos, Brasil, Reino
Unido, Espanha, Alemanha, Holanda, China e Austrdlial. A
metodologia utilizada é a de simulacdo ao nivel do paciente,
criando um milhdo de pacientes individuais com base no
tamanho da populagao do pais, com abrangéncia em toda a
jornada de sauide, desde os cuidados primarios até os tltimos
estagios da DRC.

Karina Fontdo, diretora médica executiva da AstraZeneca
Brasil, enfatiza: “E fundamental que todo o ecossistema
da saude aumente, cada vez mais, seu entendimento
do impacto da doenca renal cronica para o paciente, a
economia e 0 meio ambiente. Toda a comunidade envolvida
no diagndstico, tratamento, pesquisa - sociedades médicas,
associacoes de pacientes, industria de pesquisa, gestores
politicos e gestores de salde - deve trabalhar em prol de
conscientizagao, ampliando a antecipagao do diagnéstico e
evitando a progressao da doenca, para assim, construir uma
possibilidade de transformacao de cendrio”.

O estudo IMPACT CKD faz parte da iniciativa da AstraZeneca
Accelerating Change Together (ACT), visando melhorar
a compreensao da doenca renal crénica e expandir o
diagnoéstico precoce, importante pilar para promover
qualidade de vida ao paciente e retardar a progressao da
doenca.

AAstraZenecaja possuiatualmenteaincorporacaode Forxiga
(dapagliglozina) no SUS para pacientes com DM2, sendo
este um fator de risco aumentado para desenvolvimento da
Doenga Renal Crénica e o PCDT de DRC estd em revisao pelo
Ministério da Saude para publicacdo, de forma a aumentar
assim, o acesso aos pacientes.

A AstraZeneca comprometida em desenvolver solucdes
inovadoras para as necessidades dos pacientes com doenca
renal cronica.

Referéncias: 1. Rao N, et al. Multidimensional Burden of Chronic 0 H qa
Kidney Diseasein Eight Countries:Insightsfromthe IMPACT CKD Study. ch M'MEB forXIqa
Presented at: WCN 2024, 13-16 April 2024, Buenos Aires, Argentina. @ASTRAZENECA.COM @ASTRAZENECA.COM °

BR-33938 - Destinado ao profissional de saude. - Agosto 2024

0800 014 5578 0800 014 5578

dapaglifiozina
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“NEFROLOGIA ESSENCIAL”: LIVRO CONTEMPLA
OS PRINCIPAIS TEMAS DA ESPECIALIDADE POR
MEIO DE ABORDAGEM ACESSIVEL E DIRETA

m meio a abracos, fotos, autégrafos e conversas animadas, o langcamen-
to do livro ‘Nefrologia Essencial’ aconteceu no ultimo dia 27 de se-

tembro, durante a programacao do 32° Congresso Brasileiro de Nefrologia.
A obra, uma parceria da SBN com a Editora Manole, foi editada pelo se-
cretério geral da SBN, Lucio Requido, pela vice-presidente Nordeste, Taina
de Sandes e pelo presidente da SBN, José Moura Neto e é uma referéncia
completa e atualizada voltada para estudantes e profissionais da saude.
“Nefrologia Essencial traz, através de uma leitura objetiva e agraddvel,
muita informacado e conteudo. Preenche uma lacuna importante e estra-
tégica na literatura da especialidade com seu enfoque para os estudantes
de graduacdo”, comenta Moura Neto.

Com a participagdo de 57 nomes de renomados especialistas, professores
de diversas instituicoes brasileiras como autores, o livro - dividido em cinco
secoes e 24 capitulos - é uma iniciativa que vai de encontro com uma das
metas da atual gestao: a aproximacao com o publico jovem, e oferece uma
linguagem simples e direta, sem comprometer a qualidade do contetido.
Na onda do sucesso do langcamento oficial em Salvador, a obra contou com
mais dois eventos: uma divulgacao em Sao Paulo, que ocorreu no dia 08 de
outubro na Livraria da Vila, no shopping JK Iguatemi, e outra no dia 28 de
novembro, em Ipanema, no Rio de Janeiro.

b

*todos os royalties e direitos autorais do livro foram doados a SBN

Livraria JK, Sdo Paulo, 8 de outubro

Livraria da Travessa, Rio de Janeiro, 28 de novembro
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'CBN 2024 MARCA A™ |

' HISTORIA DA'NEFROLOGIA: &
BRASILEIRA COM NOVOS
RECORDES E INOVACAO

Da customizagdo de abadds a sala de amamentacgéao, do tunel do tempo as
aulas de forré, do palco em forma de trio a arena kids, 32° Congresso Brasileiro de
Nefrologia se destaca pelos detalhes, energia contagiante e numero de inscritos

=6/ <r
T oom congresso =
Brasllelro de Nefroiog -

ntre os dias 26 e 28 de setembro, Salvador (BA) foi palco do XXXIl Congresso

Brasileiro de Nefrologia e ja deixa saudades e boas lembrancas que ficardo
na histéria da Nefrologia brasileira. O evento foi muito além de um programa
cientifico: representou a unido de esforcos para tornar um congresso
inesquecivel, vibrante e enriquecedor, com conteudo - académico e cientifico
- atualizado que proporcionou o cenario ideal para a troca de experiéncias
e saberes, superando todas as expectativas. “Alcancamos todas as marcas

congressistas, de patrocinadores, de palestrantes nacionais e internacionais.
Entretanto, nossa grande satisfacdo foi ver o resgate do orgulho pela
~—-= especialidade e o senso de pertencimento. A energia e o entusiasmo percebidos
5lle|r° de Nef nos corredores sdo transformadores. Tenho certeza de que o congresso
a4 Proporcionou uma experiéncia unica para todos que participaram, premiando
3¢ nossa coragem para inovar e entregar a Neforlogia o que ela merece”, afirma o
presidente da SBN e, também, do 32° Congresso, José Moura Neto.
O dia 25 de setembro, dia de Pré-Congresso, foi marcado por mais uma
edicao do Curso NefrUS, pela Prova de Titulo de Especialista em Nefrologia,
pelo XlIlI Congresso Latinoamericano de IRA, pelo XIV Congresso Luso-
Brasileiro de Nefrologia, pelo XX Congresso Brasileiro de Enfermagem em
Nefrologia e pelo Workshop ‘Advancing CKD Management with Evidence-
Based Guidelines’, com a Sociedade Internacional de Nefrologia (ISN), KDIGO,
SLANH e a Sociedade Portuguesa de Nefrologia participando ativamente.
“Seis anos depois da ultima edicéo realizada em Cochabamba, na Bolivia,
o 13° Congresso Latino-americano de Injuria Renal Aguda aconteceu como

o ae Nefrolog
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Fotos: Mateus Lima

um dos pré-congressos do CBN 2024 e reuniu mais de
100 participantes brasileiros e latinos, com renomados
palestrantes  brasileiros, uruguaios, mexicanos,
colombianos e bolivianos que abordaram temas
recentes, complexos e controversos dentro da drea IRA.
O evento foi organizado pela SBN, em parceria com a
SLAHN, refletindo o recém-consolidado fortalecimento
darelacdo entre as sociedades”, pontua Daniela Ponce,
vice-presidente da SLANH (Regido Brasil).

Para Roberto Pecoits-Filho, coordenador das sessdes
KDIGO-ISN juntamente com Adeera Levin, dentre as
atividades organizadas pela KDIGO, o workshop focado
no manejo da doenca renal cronica merece destaque. “A
atividade foi robusta, aconteceu durante um dia inteiro
sob a luz de diretrizes baseadas em evidéncias, e contou
com a presenga de representantes das trés organizacées
- ISN, KDIGO e SBN. Foi um mix de palestras, debates
e discussoées de casos clinicos sempre trazendo a visdo
das organizacées envolvidas, mas também a voz da
comunidade brasileira. Outro ponto alto da KDIGO foram
as mesas-redondas com o grupo de lideres e experts
internacionais em duas dreas: IRA e glomerulopatias”.
Para ele, o CBN 2024 foi marcante e grandioso. “Alguns
momentos me impactaram demais: a abertura do
Congresso, que estava muito bem preparada, dando
espaco para mensagens importantissimas; eu ter
recebido o prémio Oswaldo Ramos, um reconhecimento

ao meu trabalho que me deixou muito emocionado

e lisonjeado; e minha apresentacdo no ultimo dia do
evento, onde tive o prazer de revisitar minha pesquisa, |
olhar para algumas coisas que fiz, e homenagear a
criatividade e o trabalho drduo de brasileiros que
contribuem para mostrar a beleza do Brasil para o
mundo. Encerrei com chave de ouro!”, exclama Pecoits.
Depois de meses de muito trabalho e dedicacao, a edicao
de 2024 do congresso recebeu mais de 2.800 inscritos e
contou com algumas surpresas em sua abertura, como
0 anuncio do Ministério da Saude sobre a publicacao
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do PCDT de ‘Estratégias para atenuar a progressao da
doenca renal crénica’, o hino do Brasil, discursos, as
tradicionais premiacdes, homenagem aos ex-presidentes
da SBN - que receberam a medalha comemorativa,
produzida em edicao limitada pela Casa da Moeda
do Brasil - e a criacdo de um novo prémio (‘Edison
da Creatinina’), além da sala lotada, muitos sorrisos e
aplausos. A mesa foi composta por Moura Neto e alguns
representantes e autoridades politicas como o Deputado
Vinicius Carvalho, presidente da Frente Parlamentar da
Nefrologia, Margarida Maria Dantas Dutra, presidente
de honra do CBN 2024, Edgar Almeida, presidente da
Sociedade Portuguesa de Nefrologia, Aristides de Oliveira
Neto, diretor do Departamento de Atencao Especializada
e Tematica, representando o Ministério da Saude, Ricardo
Gabriel Teodoro, presidente da Sociedade Brasileira de
Enfermagem em Nefrologia, Marcello Tonelli, presidente
eleito da Sociedade Internacional de Nefrologia e Augusto

Batista, diretor da Atencdo Primaria a Saude da cidade de
Salvador, representando a Secretaria Municipal de Saude.
Ana Flavia Moura, presidente da Regional Bahia
e diretora secretaria do 32° Congresso Brasileiro
de Nefrologia, comemora todo o éxito do evento: “o
sucesso do CBN em Salvador nos trouxe alegria e alivio.
Alivio por ter conseguido entregar um evento do nivel
que a Nefrologia brasileira merece, e alegria por fazer
parte do momento que nossa especialidade estd vivendo.
Além de todos os avancos na ciéncia, avan¢amos
também no pessoal. Conseguimos construir um senso de
pertencimento, um engajamento que faz com que todas
as agées que tém sido feitas sejam unicas em tamanho
e em beleza. O CBN 2024 veio para coroar e afirmar
essa nova era. Foi feito por todos, cada um que esteve
ali durante aqueles quatro dias, contribuiu para que
conseguissemos fazer o maior CBN da histéria. E quem
viveu sabe que foi inesquecivel!”

O CBN 2024 em numeros:
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2.847 1.427 271 125 47 13 12

CONGRESSISTAS TRABALHOS PALESTRANTES PALESTRAS PATROCINADORES CURSOS PRE- SIMPOSIOS

INSCRITOS 240 nacionais e
31 internacionais

CONGRESSOS SATELITES

Fotos: Mateus Lima



ToyArt comemorativo, produzido em edi¢dGo
limitada (25 unidades numeradas) em parceria
com a GeoToy e o artista Geraldo Lopes

Plural, inclusivo e participativo, o XXXII
Congresso Brasileiro de Nefrologia
também contou com a colaboracao de 40
estudantes de Medicina como monitores,
arena kids, sala de amamentacgao, aulas
de forré para descontrair, nomes das
salas que homenagearam notdveis
e pioneiros nefrologistas, coffee de
despedida ao som de Magary Lord,
customizacdao de abadds, rodas do
palco em trios, langamento do mascote
NefRIMho, tinel do tempo com fatos
que marcaram a trajetoria da SBN, flash
mob (surpresa), uma parceria inédita
com a empresa Carbon Free, que visou
a sustentabilidade, neutralizando
aproximadamente 124 toneladas de
carbono e equidade de género (uma
proporcao de cerca de 52 x 48% entre
homens e mulheres na grade de
palestrantes e moderadores do evento).

Com estrutura moderna de led e musica imersiva de fundo, o

tunel do tempo foi mais uma iniciativa do Congresso visando

despertar o interesse dos congressistas e mostrar a histéria da
Sociedade ao longo dos anos

HISTORIA.
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A diretora financeira da SBN, Patricia Abreu, cita o poema
‘Ouisto ou aquilo’ para falar sobre o CBN 2024. “Jd dizia Cecilia
Meireles: ‘Quem sobe nos ares ndo fica no chdo. Quem fica
no chdo ndo sobe nos ares’. O Congresso de Salvador foi o
melhor da histéria. Sustentdvel e recheado de recordes. E ndo
foi surpresa para nés da Comissd@o Organizadora. Iniciamos
o planejamento desse evento em meados de 2023, com
reunibées semanais e seqguindo a risca o cronograma proposto.
Programacgédo cientifica primorosa, diversidade de temas
abordados, recorde de publico e de trabalhos apresentados.
Tudo isso em um Centro de Convencbées moderno e de fdcil
acesso. Um ponto alto a se destacar foram os 13 Cursos
Pré-Congresso que abordaram temas de interesse para
especialistas, estudantes, residentes, profissionais da saude
publica e pacientes. Mas nem sé de ciéncia vive a Nefrologia; o
‘Carnanefro’ finalizou as noites de quinta e sexta em alto estilo.
Os recursos provenientes dos associados e dos patrocinadores
foram direcionados, com muita responsabilidade, para trazer
conhecimento, capacitacdo, troca de experiéncias, incentivo a
pesquisa, valoriza¢do da nossa especialidade e entretenimento
cultural. O CBN 2024 agradou a todos, sem exce¢do”, avalia
Patricia.

Ao longo do evento, pelos corredores, salas e stands do
Centro de Convencgbes de Salvador foi possivel acompanhar
e perceber os avancos significativos no campo da
Nefrologia, impulsionados pela colaboracdo de profissionais
comprometidos com a exceléncia no cuidado renal. E ainda
mais: entre abragos, conversas, trocas e entusiasmo, o CBN
2024 recebeu um nuimero recorde de trabalhos cientificos. “Ao
todo foram 1.352 aceitos, desses, 354 (26,2%) foram ‘Relatos
de Caso’ e 998 (73,8%) ‘Trabalhos Originais’. Os temas mais
comuns foram glomerulopatias (220), DRC (161), didlise
(138), Nefrologia Clinica (133), transplante (120) e IRA (115).
Felizmente, a Comissdo de Trabalhos Cientificos, composta
por mim, Cibele Rodrigues e Maria Ermecilia Melo, contou
com o apoio inestimdvel e indispensdvel de quase 100 colegas
na tarefa drdua de avaliar e pontuar os trabalhos. Diante
da impossibilidade de agradecer nominalmente a cada um,
deixo aqui meu muito obrigado a todos. Apenas 8,9% dos
trabalhos submetidos foram rejeitados por dois avaliadores
independentes. Os trabalhos com as notas mais altas (14 ou
15 em uma avalia¢do de 0 a 15) passaram por uma segunda
avaliacdo. Em seguida, a Comissdo estratificou os trabalhos
aprovados nas categorias de ‘Temas Livres Orais’ (42), ‘Temas
Livres Mini-Orais’ (24), ‘Temas Livres Destaque’ (6) e ‘Péster
Comentado’ (483). Os demais trabalhos aprovados ficaram
disponiveis no formato de péster nos 12 totens localizados na
drea de exposicdo”, detalha Paulo Novis Rocha, coordenador
dos trabalhos do CBN 2024.
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Para ele, a experiéncia foi gratificante. “Alcancamos um elevado padréo de
qualidade nas apresentacoes, e sinto satisfacéo em ver o entusiasmo dos
colegas pela Nefrologia e pelo avanco da ciéncia. A sensagéo de dever cumprido
éimensa, e o sucesso do evento sé foi possivel gragas ao esfor¢o coletivo de toda
a Comissdo, dos avaliadores e da equipe de apoio. Desde a fase de avaliagdo,
ja estava bastante impressionado com a qualidade da Nefrologia que estd
sendo desenvolvida no Brasil. No entanto, foi ainda mais emocionante ver
essa ciéncia sair do papel e ganhar vida nos vdrios formatos de apresentagédo
durante o CBN. Assisti a excelentes apresentacbes de Tema Livre Oral e os
Pésteres Comentados. A drea de exposicdo ficou lotada, e, como dizemos aqui
na Bahia, ‘parecia festa de largo’! Deixo aqui meu agradecimento especial ao
Moura Neto, pela confianca depositada em mim para essa responsabilidade
tdo significativa”, comenta Rocha.

Assim como Paulo Novis, o diretor cientifico da SBN, Alvaro Pacheco
também compartilha do mesmo sentimento de gratidao e dever cumprido.
“O CBN de Salvador foi um tremendo sucesso, com uma qualidade cientifica
excepcional. Tive o prazer de participar de toda organizacdo e estar Id durante

MANIFESTO EM DEFESA DA DIALISE PERITONEAL NO BRASIL

Durante o CBN 2024 também aconteceu o 2° Encontro de Pacientes com DRC,
cuidadores e profissionais de satuide, que foi palco para o lancamento do Manifesto
em Defesa da Dialise Peritoneal no Brasil, apresentado pelo presidente em exercicio
da Federagcao Nacional das Associacdes de Pacientes Renais e Transplantados do
Brasil (FENAPAR), Renato Padilha.

Brasileiro de Nefrologia

O Manifesto foi
elaborado pela
FENAPAR e tem o apoio
da SBN. Saiba mais
acessando o QR Code!

os quatro dias. Todos que estavam presentes tiveram
a oportunidade de se atualizar nas mais diferentes
dreas da Nefrologia. Deixei a cidade com a sensacdo de
plenitude apds encontrar colegas nefrologistas de todo
o mundo. Foi um grande prazer fazer parte disso.”

J4 para Angiolina Kraychete, primeira-secretaria
da SBN, a experiéncia de participar do 32° Congresso
Brasileiro de Nefrologia ofereceu uma visao mais holistica
e inovadora da Nefrologia. “A excelente grade cientifica
proporcionou discussées enriquecedoras e trocas
valiosas. Foi uma experiéncia tnica e surpreendente,
marcada pelo ineditismo das acées implementadas.
Os lancamentos, a criatividade, os novos espacos de
acolhimento, a seguranca, os valores de igualdade
social, a tecnologia, o nivel de organizagéo, os eventos
sociais calorosos e alegres e o grau de integra¢do dos
participantes foram os diferenciais nesse congresso,
que fortaleceram ainda mais a Nefrologia brasileira.
Ficamos com gosto de quero mais!”

Durante os quatro dias de CBN 2024, a cidade de Salvador,
com sua cultura vibrante, calorosa e acolhedora, pode
presenciar momentos Unicos de um evento marcado pela
leveza e empolgacao dos participantes. Além de muito
networking, as confraternizacbes realizadas durante a
noite dos dias 26 e 27 de setembro foram um capitulo a
parte: teve Durval Lelys e Timbalada, comida baiana,
pintura corporal, axé, alto astral, animacao e muitas fotos
que eternizaram as horas vividas ali com todos juntos
em uma mesma sintonia. A histérica Salvador nunca
mais sera a mesma depois do XXXII Congresso Brasileiro
de Nefrologia.
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NOVAS PERSPECTIVAS DE TRATAMENTO
PARA AS GLOMERULOPATIAS

Renato Demarchi Foresto
rdforesto@gmail.com

N os Ultimos anos, diversos estudos tém surgido
com avaliacdo de eficacia e seguranca de novas
drogas para o tratamento de glomerulopatias,
representando um cendrio de esperanca para
pacientes e nefrologistas. Dois fatores foram
fundamentais nesse processo: a incorporacao da
avaliacdo de desfechos clinicos intermedirios
em ensaios clinicos sobre glomerulopatias, como
reducdo de proteindria e progressao da funcéo
renal, e a melhor compreensao da patogénese da
doenca renal imunomediada, incluindo o papel
do complemento. Algumas glomerulopatias
sdo classificadas como doencas raras, como a
Glomerulopatia por C3, mas outras sao bem mais
presentes no dia a dia do nefrologista, como a
Nefropatia por IgA. No ultimo Kidney Week, que
ocorreu em meados de outubro de 2024, foram
apresentados avangos promissores nessas areas.

A Nefropatia por IgA, descoberta em 1968 e
descrita pela presenca de depésitos de IgA nos
glomérulos, é a glomerulopatia primaria mais
comum nomundo, comincidéncia particularmente
alta na Europa e na Asia. Recentemente,
a melhor compreensao dos mecanismos
imunoldgicos subjacentes a Nefropatia por IgA e
o desenvolvimento de inibidores de complemento
direcionados tém mudado o cendrio terapéutico.
No Kidney Week deste ano, foram destacados
novos medicamentos que visam especificamente
a reducdo da proteindria - um indicador chave da
progressao de glomerulopatias.

Maria Clara de Abreu Amaral
mclara_amaral@hotmail.com

Rl SN ;

Nilo Eduardo Delboni Nunes
nilo.delboni@hotmail.com

Dentre as terapias discutidas, destacam-se:

1. Iptacopan: um inibidor da via alternativa
do complemento que, em anadlise interina do
estudo APPLAUSE-IgAN, demonstrou reduzir a
proteindria em pacientes com de alto risco. Esta
reducdo significativa na proteindria promoveu
a aprovacdo acelerada do Iptacopan para
Nefropatia por IgA pela agéncia regulatéria Food
and Drug Administration (FDA) em 2024, enquanto
a confirmacao de seu efeito na progressao da
doenca sera avaliada com a conclusao do estudo.

2. Atrasentan: um antagonista do receptor de
endotelina A, atualmente em andlise no estudo
ALIGN. Resultados iniciais mostram diminuicdo da
proteindria em pacientes com Nefropatia por IgA,
embora o efeito na taxa de filtracdo glomerular

estimada esteja em avaliagao. Atrasentan surge

COmMO mMais uma op¢ao as terapias convencionais
de controle de pressao arterial e proteinuria. Essa
classe de drogas tem potencial para reduzir a
proteinuria, um marcador-chave na progressao da
doenca, utilizado em tratamento isolado ou como
alternativa aos bloqueadores de angiotensina Il.

Esses resultados reforcam o potencial de novas
opcoes terapéuticas de primeira linha ou para
associacao em pacientes que ndo respondem bem
ao tratamento convencional, como os inibidores

de enzima de conversao de angiotensina (IECA) ou
bloqueadores dos receptores de angiotensina (BRA).
Outra classe de medicamentos que tem ganhado
destaque é a dos inibidores de SGLT2, que ja
mostraram beneficios na reducao da progressao de
doenca renal crénica e estdo sendo explorados em
glomerulopatias. A Dapagliflozina, por exemplo, ja
foiincluidaemdiretrizes de tratamento de Nefropatia
por IgA apés demonstrar reducao de proteindria e
melhora nos desfechos renais. Também ja aprovada
pelo FDA, uma formulacao oral da Budesonida para
liberacdo intestinal reduziu de maneira relevante
a proteinuria e o declinio da funcao renal, sendo
considerada um agente modificador da doenca e
com boa tolerancia e seguranca.

A Glomerulopatia por C3, uma doenca rara e grave
que resulta da deposicdo andébmala de proteinas
do complemento nos glomérulos, ainda nao
possui terapias aprovadas especificamente. A
Glomerulopatia por C3 tem um progndstico ruim e
a progressao para doenca renal crénica é comum.
A recorréncia apdés o transplante também é
frequente, com uma alta taxa de perda do enxerto.
As opcdes de tratamento sao limitadas, com a
melhor evidéncia sendo para uma combinacdo de
Micofenolato e esteroides, embora todos os dados
de apoio venham de estudos retrospectivos de
pequeno porte.

Recentemente, outras abordagens estdo em
fase de desenvolvimento e incluem o uso de
esteroides e imunossupressores em combinacao
com o bloqueio da angiotensina, mas seu uso
continuo depende de provas mais robustas sobre
seguranca e eficicia. Curiosamente, os avancgos
na inibicdo do complemento para Nefropatia por
IgA tém inspirado estudos para a Glomerulopatia

por C3, com inibidores de C3, como Iptacopan
e Pegcetacoplan, através de estudos de fase llI
em andamento com potencial para manejo da
proteinuria. Como indicado no Kidney Week, o
desafio principal para a Glomerulopatia por C3
continua sendo a falta de terapias aprovadas, o
que reforca a urgéncia de novos ensaios clinicos e
acesso ampliado para esses pacientes.

No Brasil, para que essas terapias inovadoras
cheguem aos pacientes, elas devem ser submetidas
a um processo rigoroso de aprovacao regulatoria.
Primeiramente, passam pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), que avalia
seguranca, eficdcia e qualidade. Posteriormente,
cabe a Comissdao Nacional de Incorporacao de
Tecnologias (CONITEC), no Sistema Unico de Saude
(SUS), analisar o custo-beneficio das terapias, para
determinar se o medicamento deve ser oferecido
pelo SUS, garantindo que seja financeiramente
vidvel e benéfico para a salde publica e para decidir
pela sua inclusdo no SUS. E importante frisar que a
incorporacao desses novos tratamentos leva um
periodo necessario de avaliacdo com intenso rigor
cientifico e de custo-efetividade, pois a maioria
dos pacientes com nessas condicdes depende do
sistema publico de saude.
Aintroducdodenovasterapiasparaglomerulopatias
apontam um futuro promissor no manejo dessas
doencas.No entanto, muitos desafios permanecem,
incluindo a adaptacao do sistema de salde para
facilitar o diagndstico precoce e o acesso rapido
a novos tratamentos. Para os pacientes no nosso
pais, a incorporacao dessas terapias no SUS nos
préximos anos podem ser fatores decisivos para
melhorar significativamente a qualidade de vida
desses pacientes.
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Junte-se a nés para exigir que
os lideres globais priorizem
a saude renal.
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ANDAR DA NEFROLOGIA

omo ja divulgado aqui, a SBN estd
Cparticipando de um grande projeto
educacional voltado para médicos: o
ImpulsiONE. Trata-se de uma plataforma
virtual que oferecera conteiddo médico
para especialistas de todo o pais,
nas mais diversas dareas da Medicina.
O projeto, organizado pelo laboratério
AstraZeneca, visa contribuir para a difusao do
ensino do diagndstico, tratamento e prevencao
de diversas doencas renais e contara com varios
‘departamentos’, dentre eles, o de Nefrologia,
cujo conteudo sera produzido por mais

de 30 nefrologistas associados da SBN.
O contetdo da secao de Nefrologia
do ImpulsiONE esta dividido em sete
grandes blocos: injuria renal aguda,
doenca renal cronica, disturbios
hidroeletroliticos, doencas glomerulares,
nefrologia clinica, hipertensao e doencas
raras, e o andar da especialidade sera
inaugurado no préximo més de dezembro.
Fique ligado e acompanhe, o projeto esta
recheado de conteudo importante e atual,
com nomes significativos da especialidade.
Mais informacdes, em breve! Nao percal!
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REGISTRO BRASILEIRO PARA ELIMINAQAO
DA HEPATITE C NAS UNIDADES DE DIALISE

*Por Patricia Ferreira Abreu e Pablo Rodrigues Costa Alves

hepatite C é uma causa importante de doenca

hepatica, com prevaléncia mundial de cercade
1% da populacao, acometendo mais de 70 milhdes
de individuos. A infeccao pelo virus da hepatite
C (HCV) confere a seus portadores maior risco de
hospitalizacao, 6bito e evolucdo para carcinoma
hepatocelular e cirrose hepatica.

A prevaléncia de anticorpos contra o virus da
hepatite C (anti-HCV) em unidades de hemodialise
no Brasil vem diminuindo ao longo dos anos, de
19.3% em 2000 para 2,1% em 2023 (cerca de

384 Servicos de Nefrologia participantes
66.593 pessoas em dialise avaliadas
1.386 pessoas apresentaram o exame anti-HCV positivo (2.1%)

854 pessoas com aHCV+ realizaram exame HCV-RNA (36% positivo)

3.304 pacientes). Entretanto, é quatro vezes maior
do que a prevaléncia na populacao geral brasileira
(0,7%). Dados do Center of Disease Control (CDC)
revelam ainda que mais da metade dos surtos de
hepatite C de 2008 a 2015 ocorreu em ambiente
de hemodialise. Varios fatores estdo envolvidos
na correlacao direta entre a presenca de hepatite
C e os cuidados com o paciente dialitico pela
equipe de saude, como a baixa aderéncia ou
violagdao as medidas de precaugdo universais, a
nao deteccdo precoce de casos suspeitos e o nao
encaminhamento para tratamento. Apresentamos
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hepatite C é uma causa importante de doenca

hepatica, com prevaléncia mundial de cerca de
1% da populacao, acometendo mais de 70 milhoes
de individuos. A infeccao pelo virus da hepatite
C (HCV) confere a seus portadores maior risco de
hospitalizacdao, ébito e evolucdo para carcinoma
hepatocelular e cirrose hepdtica.

A prevaléncia de anticorpos contra o virus da
hepatite C (anti-HCV) em unidades de hemodialise
no Brasil vem diminuindo ao longo dos anos, de
19.3% em 2000 para 2,1% em 2023 (cerca de
3.304 pacientes). Entretanto, é quatro vezes maior
do que a prevaléncia na populacao geral brasileira
(0,7%). Dados do Center of Disease Control (CDC)
revelam ainda que mais da metade dos surtos de
hepatite C de 2008 a 2015 ocorreu em ambiente
de hemodialise. Varios fatores estdao envolvidos
na correlacdo direta entre a presenca de hepatite
C e os cuidados com o paciente dialitico pela
equipe de saude, como a baixa aderéncia ou
violagao as medidas de precaucao universais, a
ndo deteccdo precoce de casos suspeitos e o nao
encaminhamento para tratamento. Apresentamos
no Congresso Paulista de Nefrologia 2023, um
estudo que ndo mostrou evidéncia de presenca
de viremia pelo virus da hepatite C nos individuos
em hemodialise, com pesquisa negativa para o
anti-HCV. Mas ainda desconhecemos a real taxa
de positividade do exame HCV-RNA entre os
pacientes portadores de anti-HCV em didlise no
Brasil. O desafio é grande pela dificuldade no
diagnéstico precoce de infeccao pelo virus,
pois a maioria dos casos tem apresentacao
assintomatica durante a fase aguda, pelo fato
que ainda nao ha vacinas disponiveis contra o
virus da hepatite C e por nao existir profilaxia
apo6s exposicao. Entretanto, nos dias de hoje,
a hepatite C pode ser tratada e eliminada nas
clinicas de didlise. Faz-se necessario prevenir a
soroconversao, minimizar e controlar os surtos e
tratar precocemente os casos diagnosticados.

Desta forma, a eliminacdo da Hepatite C no
ambientededidlisepoderacontribuirsobremaneira
para uma maior chance de ndo contaminacao
pelo HCV pelos pacientes ndo infectados; maior

chance de néao reinfeccdo pelo HCV em pacientes
ja tratados; e menor risco para profissionais de
salde de autocontaminacdo e de transmissdo
da doenca de um paciente contaminado para
aqueles susceptiveis. Além disso, pode impactar
na sobrevida e na melhora da qualidade de vida
destes individuos.

O tratamento atualmente disponivel para
pessoas com doenca renal cronica é seguro,
eficaz e custeado pelo Sistema Unico de Saude
(SUS), conforme Nota Técnica n° 30/2023-CGAHV/
DVIAHV/SVSA/MS. Apesar da disponibilidade
terapéutica no SUS desde 2019, no primeiro
semestre de 2020, apenas 211 tratamentos foram
solicitados pelos estados ao Ministério da Saude.
Esse numero corresponde a menos de 10% da
populagao estimada com HCV em dialise no Brasil,
nesse periodo. Além disso, a maior parte dos
tratamentos (74%) foi destinada a pacientes do Sul
e Sudeste.

Diante de todas as questdes previamente
apresentadas e alinhada a estratégia nacional
de microeliminacdao do HCV e da Agenda para
o Desenvolvimento Sustentdvel, a SBN com a
participacdo fundamental de suas Regionais,
a Sociedade Brasileira de Hepatologia e o
Instituto Brasileiro do Figado uniram-se para
criar o ‘Registro Brasileiro para eliminacao da
Hepatite C nas unidades de dialise’.

O objetivo deste projeto foi identificar os pacientes
portadores de hepatite C em tratamento dialitico
no Brasil e trata-los de acordo com o protocolo
clinico vigente. Na primeira fase do Registro,
cada estado da federacao possuia um Comité
responsdvel pelo projeto, que contava com a
participacdo de nefrologista, hepatologista e
gestores publicos. As unidades de dialise que
participaram dessa fase do projeto foram
certificadas e, aquelas que eliminaram o virus
da Hepatite C foram reconhecidas com um selo
da SBN, SBH e IBRAFIG como clinica livre da
Hepatite C.

A segunda fase contou com o apoio financeiro
da empresa Gilead e contratacdao da Empresa Sin

Solution para monitoramento remoto, com uma
simplificacdo do questiondrio clinico e da coleta de
dados das clinicas cadastradas, mas que nao tinham
enviado informacoes e liberacdo de vouchers para
HCV-RNA. A fase 3 incluiu a busca ativa por dados
incompletos, e a fase 4, a atualizacdao do status de
tratamento de pacientes. Entre setembro de 2023 até
julho de 2024 foram realizados 5.016 contatos: 3.119
ligacdes, 1.139 e-mails e 758 mensagens enviadas.

Servicos de Nefrologia participantes:

Pacientes

63028 3573 1386

Génaro Faixa etiria

Tipo de Dislise Etiologia renal

*Patricia Abreu é preceptora da Residéncia Médicaem Nefrologia
- Unifesp e diretora financeira da SBN; Pablo Costa Alves € vice-
coordenador do Registro Brasileiro para eliminac¢do da Hepatite
C nas unidades de Didlise, presidente da Regional Paraiba da
SBN e membro do Comité Jovens Nefrologistas da SBN

REGIONAIS EM FOCO

Regional Sao Paulo

“A atual gestao da Sociedade de Nefrologia do Estado de
Sao Paulo (SONESP) completara quatro anos, mantendo
os principios que definimos desde que assumimos o
desafio de liderar a maior das regionais da SBN. Considero
gue esse movimento, junto com o observado em outras
regionais foi catalisador das transformagbes observadas
na vida associativa nos Ultimos anos. Ao iniciar a gestao,
definimos como valores norteadores a lideranca pelo
exemplo, aresponsabilidade e o senso de pertencimento.
Ao final de quatro anos, acreditamos que entregamos
bastanteemtodasasareasdavidaassociativaerenovamos
0S NOssOs compromissos através da composicdo da
diretoria que assumira em 2025. Alguns pontos merecem
amplo destaque. Os dois grandes CPN presididos
por Daniela Ponce, o primeiro online pelas restricoes
impostas pela pandemia, e o segundo presencial,
0 maior da nossa histéria. Ainda na area de eventos
educacionais, impulsionamos os Cursos Itinerantes,
realizando reunides de alta qualidade cientifica em todas
as macrorregides do estado, com ampla participacdo
de nefrologistas, residentes e alunos de graduacado. O
investimento na graduacao foi outra grande marca dessa
gestao, que transformou o SPAN em um dos maiores
eventos de Ligas Académicas do pais. E na perspectiva
da representatividade e do senso de pertencimento,
pela primeira vez o evento foi realizado no interior do
Estado. Geramos dados de alta qualidade, a partir das
bases de dados governamentais, com estimativas mais
confiaveis do numero de pacientes em dialise, o que
foi fundamental para as discussbes com os gestores
publicos. Ap6és muita negociacdo e convencimento,
os procedimentos da Terapia Renal Substitutiva foram
incluidos no cofinanciamento do estado, o que amenizou
a grave crise do setor. Isso se refletiu nos numeros,
com reducdo significativa do numero de pacientes
internados por longo tempo a espera de uma vaga
de didlise ambulatorial. E certamente, para concluir os
nossos quatro anos de gestdo, uma grande conquista
foi a aquisicao da nossa sede, o que demonstra o0 nosso
compromisso com o patriménio da nossa Sociedade. A
‘Casa do Nefrologista paulista’ =

estard pronta para o pleno
funcionamento a partir do dia 06
de dezembro, data da reunido de
transicdo para a nova diretoria.”

Licio Requiao Moura
Presidente da Sociedade de Nefrologia
do Estado de S&o Paulo
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A NEFROLOGIA E A
INTELIGENCIA ARTIFICIAL

Por Ana Lydia Cabeca

m 2024, o Prémio Nobel de Fisica laureou

os cientistas John Hopfield e Geoffrey

Hinton por suas descobertas, na década de
1980, de redes neurais artificiais fundamentais
para o desenvolvimento do aprendizado de
maquina (machine learning - ML). Dessa forma,
permitiram a execucao de tarefas complexas que
simulam o funcionamento do cérebro humano.
O avanco dessas tecnologias culminou com o
lancamento, em 2022, do ChatGPT (Generative
Pretrained Transformer) - uma aplicacao de
processamento de linguagem atual - iniciando
a era da inteligéncia artificial (I1A). Por definicao,
IA é uma inteligéncia computacional baseada
em dados e ML - um subconjunto da IA -, que por
meio de algoritmos identifica padrées’*3.

Essa ferramenta se tornou uma porta para novas
possibilidades, bem como novos riscos. Utiliza-se,
por exemplo, de chatbots (robds de bate-papo) que
poderdo ser acessados por profissionais médicos,
bem como por pacientes, com frequéncia crescente.
E em breve, serad seguido por sistemas de IA ainda
mais poderosos, capazes e inteligentes*,

Praticamente, ndao hd darea na Medicina e na
prestacdo de cuidados que ainda ndo esteja sendo

(alcabeca69@gmail.com) ' - i |

tocada pela IA/ML. Desde a década de 1990,
avancos incluiram interpretacbes automatizadas
de eletrocardiogramas; contagens diferenciais de
células brancas; documentacao de notas médicas;
interpretacdo de imagens, como a deteccao de
retinopatia diabética; andlise de grandes bases de
dados, com o potencial de aumentar a eficiéncia
e fornecer novos insights, inclusive o suporte a
telemedicina por meio de sistemas robéticos® 5.

Nesse sentido, agéncias reguladoras como a
FDA, tém aprovado ferramentas de IA para varias
aplicacdes médicas. E, cada vez mais, a Nefrologia
agrega recursos de IA/ML para melhorar o
diagnéstico, prognéstico e tratamento de doencas
renais. A partir de registros eletrOnicos de saude é
capaz de prever condi¢des, como lesao renal aguda
e doenca renal cronica, e auxiliar na identificacao
precoce e no manejo dessas condi¢des’?,

Sdo crescentes os relatos na literatura sobre as
aplicacdes de IA/ML em didlise, por meio da
utilizacdo de registros eletrébnicos em saulde,
dados demograficos, biossinais intradialiticos,
banco de exames de imagens e notas de textos
livres. Dados futuros de dispositivos vestiveis - os
wearables - poderdao fornecer insights durante

periodos interdialiticos, a medida que forem
sendo incorporados ao cotidiano. Entretanto, o
uso rotineiro de IA/ML em didlise ainda permanece
limitado®®.

Exemplos de aplica¢6es de IA/ML em dialise®:

« ldentificacdo de cargas de sintomas em pacientes;

+ Previsao de hipotensao intradialitica e taxas de
hospitalizacao;

+ Sugestao de doses apropriadas de ferro e agentes
estimuladores da eritropoiese a partir de modelos
de controle de anemiga;

« Classificacdo de aneurismas de acesso vascular
a partir da andlise de imagens de baseada em
nuvem.

Os aplicativos de IA/ML em terapias renais
substitutivas (TRS) continuas podem aprimorar a
tomada de decisdes e a eficiéncia operacional, uma
vez que as praticas atuais carecem de padronizagao,
levando a variabilidade na entrega do tratamento™.

Potenciais aplicacbes de IA/ML em terapias

dialiticas continuas (CRRT) incluem®:

» Orientar as decisées de tempo ideal de inicio da
TRS continua;

- Promover a Medicina de precisao no tratamento de

lesao renal aguda, através da subfenotipagem;
+ Sugerir dosagem de efluente e personalizar o

tratamento;

Ajudar no gerenciamento de anticoagulagao e na
previsdo da vida util do filtro;

Otimizar a utilizacdo da maquina e a previsdo de
indicadores-chave de desempenho;

Auxiliar na previsao de mortalidade, recuperacao
renal.

Em transplante renal (TxR), inUmeros trabalhos
exploram aplicacées de IA incluindo previsao
de Dbiodisponibilidade de medicamentos,
risco de diabetes e de complicagbes. Estudos
para aumentar a precisao da previsdao para a
sobrevivéncia do enxerto, integrando grandes
conjuntos de dados envolvem fatores complexos
e requerem projetos robustos. Entretanto,
a maioria até entdo nao produziu modelos
preditivos aprovados para uso clinico’.

A despeito de contar com bancos de dados bem
organizados, a Nefrologia enfrenta desafios
substanciais para a ampla incorporagao de IA/ML,
tais como: privacidade de dados e interpretacdes
pouco claras de causa e efeito; necessidade de
conectividade confiadvel de aplicativos baseados
na web para previsdes em tempo real; fusao de
dados multimodais de vérias fontes; diferentes
escalas de tempo de registros de dados;
infraestrutura técnica madura e manutencao
especializada; conflitos de interesses; desafios
éticos, que incluem o custo dos erros e a
necessidade de interpretabilidade do modelo;
além de desafios praticos e regulatérios mais
amplos que ainda dificultam sua adocdo na
pratica clinica®*%7,

Gerenciar expectativas é crucial para as dire¢bes
futuras para IA/ML em Nefrologia, uma vez que
a tecnologia deve auxiliar - ndo substituir - os
profissionais de saude. A implementacdao bem
sucedida depende da experiéncia do usudrio e
da integracdo aos fluxos de trabalho; da avaliacéo
rigorosa das ferramentas de IA/ML, idealmente
por meio de ensaios clinicos; de estudos de
validacdo precedendo os ensaios pragmaticos
para garantir a eficacia; da abordagem de vieses
no desenvolvimento do modelo de IA/ML para
resultados justos; do treinamento da forca de
trabalho médica na interpretacao de IA/ML,
vital para a integracdo; e do delineamento de
principios para boas praticas de ML por agéncias
reguladoras3.

Descobriremos como trabalhar com IA/ML a
medida que crescemos junto com a tecnologia,
tornando possivel a melhor execucao do trabalho
e deixando tempo para as intera¢cdes humano-
humano que tornam a Medicina a profissdo
gratificante que todos nds valorizamos®.

OpenEvidence )

openevidence.com
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Al Chat para PDFs cientificos
www.typeset.io
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ESPACO DO COLABORADOR

Aos 62 anos, Marcos Feliciano iniciou sua
jornada na SBN no final de 2016, quando foi
convidado pela diretoria para prestar servicos de
contabilidade e advocacia. “Tenho o privilégio de
fazer parte da equipe da SBN e, durante esses oito
anos, os desafios foram muitos. Cada projeto me
trouxe experiéncias enriquecedoras, e ao longo
desse caminho, aprendi a lidar com demandas
que, muitas vezes, ultrapassavam o campo
juridico e contdbil, exigindo uma compreensdo
mais profunda do contexto e das necessidades
especificas dos associados”. Com formacdo em
contabilidade, economia e direito, Marcos afirma
que construiu uma visao multidisciplinar, que tem
sido essencial para lidar com as complexidades
do cotidiano profissional e conta mais sobre sua
vida pessoal: “minha trajetéria na SBN é marcada
pela dedicacdo ao trabalho, valores familiares e
aprendizado continuo. Sou pai do Vinicius e da
Katlen que, recentemente me deu a alegria de me
tornar avé de gémeos, Sophia e Lucca, um novo
papel que abraco com muito carinho. Sou casado
com Débora Bonetti, minha inspiracdo e socia
na vida e em nosso escritério. Juntos, seguimos
com o objetivo de construir um caminho sélido

5. Beam AL et al. Artificial Intelligence in Medicine. In: Al
& machine learning in medicine. The best approaches to
integrating Al within the health care system. N Engl J Med 2023;
388:1220 - 1221.
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e ético. Somos pais do casal
de gémeos Rhadyja e Kevin,
prestes a completar 16 anos e que

traz ao nosso lar a energia prépria da juventude”.
Apreciador de um bom jazz, Feliciano encontra
no xadrez e no ténis momentos de equilibrio
e descontracdo e expressa sua gratidao pela
confianca depositada em seu trabalho. “Esses
anos de trabalho na SBN ndo apenas ampliaram
minha visdo, mas também fortaleceram minha
convicgdo de que o sucesso de uma organiza¢Go
estd na dedica¢do técnica e no compromisso
humano. Ao olhar para o caminho trilhado,
sinto gratiddo por todas as experiéncias vividas
e por ter sido tdo bem acolhido por todos da
Sociedade. Juntos, eu e minha esposa, seguimos
comprometidos em contribuir para o sucesso
e a integridade dos nossos projetos e da nossa
missdo na SBN.”

& INFORME PUBLICITARIO

O seu paciente apresenta

nefropatia nos tubulos renais?

%
Ate 5 0 O dos casos de Mieloma Multiplo apresentam lesao renal

Paraproteinas e possivel Neurotoxicidade?

Tubulo Proximal

°. FANCONI completo ou parcial

Depésito de paraproteinas:  Agdo indireta
* Amiloidose AL das paraproteinas:

* Gromerulonefrite Fibrilar * GN C3/DDD

* GNimunotactoide e MAT

* PGNMID

* Crioglobulinemia

* MIDD

Adaptado de Prakash et al. J Assoe Physicians In dia, 2008

Adaptado de Ko et al. Journal of the American Society of Nephrology, 2020.

As cadeias leves
livres em excesso
formam agregados
ou moldes que
obstruem os tubulos
renais, e estes
moldes levam a
obstrugédo tubular
e inflamagdo.*

GN: glomerulonefrite; PGNMID: glomerulenefrite proliferativa com depasitos de imunaglobulinas menoclonais; MIDD: doenga de depdsito da Imunoglebuling

monoclonal; DDD: deenga de depdsitos densos; MAT: microangiopatia trombética

Principais sinais de alerta:

Pacientes que se apresentam com pelo menos um dos:

Injuria renal aguda pela creatinina
(critério KDIGO)®

+ a0 menos um dos:

Qualquer outra caracteristica clinica do MM
(anemia, lesdes osseas ou hipercalcemia)®
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T78,1(2003): 21-33. doi:10.4065/78.1.21. 2. Ko, Gang-Jee et al. “The Effects of High-Protein Diets on Kidney Health and Longevity.” Jour-
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Renal. Disponivel em: < https://myeloma.org.br/i i ia-renal/=. A do em Agosto de 2024, 5. Leung, Nelson et al. "Monoclonal ga
mopathy of renal significance: when MGUS s no longer undetermined or insignificant.” Blood vol. 120,22 (2012): 4292-5.
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UM NOVO BIENIO VEM A
QUEM E O PRESIDENTE DA
SBN REELEITO PARA OS
PROXIMOS DOIS ANOS

Aos 36 anos, José A. Moura Neto é o presidente mais
jovem que a SBN jd teve até o momento. Filho de pai
nefrologista, o baiano torcedor do Fluminense e Bahia
acaba de ser reeleito para estar a frente da Sociedade por
mais dois anos. Casado com a também nefrologista Ana
Fldvia, Moura - como é chamado pela maioria das pessoas
- tinha medo de avido até se tornar presidente da SBN, em
2023. Médico pela Escola Bahiana de Medicina e Saude
Publica, o pai do Thor e da Maya adora livros e comida
japonesa, e sabe que no préximo biénio terd novos desafios,
depois de ter participado de uma votacdo expressiva, sendo
a maior em elei¢coes de tnica candidatura e com baixo
percentual de brancos e nulos. A seguir, vocé confere mais
sobre quem é José Moura Neto, sua trajetéria na SBN, como

pensa, seus objetivos e aspiracoes.

Paula Saletti: Segundo biénio a frente da SBN. O
que o motivou para continuar?

Moura Neto: As pessoas. Além dos nefrologistas,
tivemos muito apoio dos profissionais da saude,
amigos e pacientes. Palavras e depoimentos que
realmente nos motivaram a continuar. Alcancamos
0 maior numero de sécios da nossa histéria e
vimos retornar um movimento de orgulho e senso
de pertencimento pela especialidade. Nao nos
recandidatariamos se ndo entendéssemos que esse
era o desejo das pessoas. Demoramos para anunciar
a recandidatura, porque eu precisava entender se a
motivacao e o entusiasmo continuariam, pelo menos
para mim, para mais dois anos. ‘Ndo quero faca, nem
queijo. Quero a fome™. Nao da para ocupar esse cargo —
que envolve dedicacdo, renuncias familiares, pessoais
e profissionais, e resiliéncia para lidar com os desafios
- sem a motivagdo e a energia necessarias para fazer o
que precisa ser feito. Reduzi minha carga de trabalho
para servir, de forma voluntaria e em tempo integral,
a Nefrologia brasileira. No fim, entendemos que
tinhamos o apoio das pessoas e o entusiasmo para
seguir contribuindo com a Nefrologia.

*poema Tempo’, de Adélia Prado

s

PS: Olhando para tras, como enxerga os ultimos
dois anos? Quais foram os principais desafios da
diretoria?

MN: Foram dois anos de muitos avancos, em
que enfrentamos desafios diferentes. No inicio,
encontramos uma SBN com grandes oportunidades
de melhorias em seus processos, fluxos e governanca.
Era uma gestdo intuitiva, muito centrada na figura
do(a) presidente. Ainda no primeiro trimestre,
redefinimos o organograma e foi implementado
um modelo baseado em projetos, com ferramentas
de gestao e boas praticas de governanga. Os
colaboradores demonstraram profissionalismo e
responderam muito bem as mudancas! Além disso,
existia grande dificuldade na interlocucdo da SBN
com gestores publicos, o que dificultava a abordagem
as demandas da nossa especialidade - em resposta,
criamos no primeiro semestre de 2023, a Frente
Parlamentar da Nefrologia, o que melhorou e facilitou
a nossa interlocucdo. A crise da didlise, que ainda
nao foi resolvida, foi atenuada em muitos estados,
com o reajuste nacional do SUS e cofinanciamento. O
ceticismo de alguns em relacdo ao presente e futuro

da especialidade foi um desafio e fizeram com que o
resgate do orgulho pela especialidade e aumento do
senso de pertencimento fosse um dos objetivos - o
que foi trabalhado com muito entusiasmo, dinamismo,
inclusao e positividade ao longo do biénio. Os nimeros
alcancados (os maiores da nossa histdria) ndo sao por
acaso. Ja sentimos uma energia diferente em relagao
a especialidade. Estarmos unidos e ‘orgulhosos’ nao
resolve 0s nossos problemas, mas nos torna mais
fortes para lidar com eles. Houve outros desafios, mas
talvez esses tenham sido os mais evidentes.

PS: E os seus desafios no cargo?

MN: Viajar de avido (risos). Até 2023, eu tinha medo
de voar e, quando possivel, até evitava. De forma
surpreendente, o medo acabou na primeiro més de
2023. O que é mais curioso é que em todas as minhas
viagens pela SBN - semanais e, as vezes, duas vezes
por semana — nao houve nenhum cancelamento de
VOO e apenas um atraso superior a uma hora (SBN
Vai as Regionais - edi¢do ES) em dois anos de gestao!
Como baiano e supersticioso, entendi que era um
sinal para seguirmos firme no trabalho a ser feito. O
medo de voar talvez tenha sido o primeiro desafio
suplantado.

PS: Faria algo diferente do que fez nesses dois anos?
MN: Logo apés a virada do ano 22-23, deixei as férias
com minha familia, em lItaparica, e cheguei em Sao
Paulo ainda no dia 1° de janeiro. Na

votou pela renovacdao, nos deu legitimidade em
2024 para seguirmos promovendo as mudancas que
precisam ser feitas. Entendemos que mudar pode ser
doloroso; mas nao mudar é muito mais prejudicial.
Seguiremos os ritos institucionais e democraticos, mas
respeitaremos o associado e implantaremos a nossa
visao para o desenvolvimento da especialidade.

PS: Uma frase para definir como é ser presidente
da SBN?

MN: Tem uma frase de Barack Obama que gosto
muito: ‘Change will not come if we wait for some other
person or some other time. We are the ones we’ve been
waiting for. We are the change that we seek’ (A mudanca
Nao Vvira se esperarmos por outra pessoa ou por outro
momento. N6és somos aqueles por quem esperamos.
N6s somos a mudanca que buscamos).

PS: Quais os objetivos para o novo biénio?

MN: Vamos continuar avancando, sem retrocessos, em
todas as esferas de atuacdo da SBN. No inicio do biénio
2025-2026, repetiremos a iniciativa bem-sucedida da
Convencao da Diretoria Nacional Plena e das Regionais
da SBN, reunindo liderancas para alinhar estratégias e
objetivos. Planejamos revisar alguns pontos do nosso
estatuto e fortalecer nossa campanha para tornar
a Nefrologia mais conhecida e valorizada. Também
buscamos aumentar a presenca da SBN no cenario
internacional, ampliando nossas colaboracdes com
instituicoes e sociedades de outros paises,

) . B “Nossas decisées i ) o
segunda-feira (2/1), as 8h da manha do d além de aumentar o niumero de sécios da

M T - ) evem ser pautadas em ) o
primeiro dia util de 2023, ja estdvamos s G G nossa entidade. Daremos continuidade

na sede da SBN. Voltando atras, talvez eu
tivesse ficado um dia a mais em Itaparica
com a familia (risos). Nao havia urgéncias
para resolvermos naquele dia, além da
vontade de retribuira confian¢a dos nossos associados.
Brincadeiras a parte, foram simbologias importantes
naquele momento de transicdo. Nao faltaria trabalho
e entrega; e o exemplo sempre deve vir dos lideres.
Respondendo a pergunta de forma objetiva, os erros
sdao importantes para o aprendizado. Aprendi que
nao ha mais espaco para decisdes ‘politicas’ — o que
muitas vezes é tido como um mantra em sociedades
médicas. Nossas decisbes devem ser pautadas em
resultados e no mérito; e nosso compromisso deve
ser sempre com a Nefrologia. E se formos errar, que
sejam ‘0s nossos proprios erros’, baseados nas nossas
crengas e na nossa visdao. O associado, que em 2022

€ N0Ss0 Compromisso
deve ser sempre coma
Nefrologia”

a programas que se mostraram um
sucesso, como o ‘SBN Vai as Regionais’,
o ‘SBN Conecta R+ e o programa de
mentorias, além de implementar novas
iniciativas voltadas a educacdo continuada. Serdo
mais dois anos para solidificar os avangos na gestao
e governanca da SBN. Vamos empenhar esforcos
para resolver a crise da didlise no Brasil, o que inclui
acoes conjuntas com a Frente Parlamentar Mista de
Nefrologia e o Ministério da Saude, como lutar por
reajustes da tabela SUS da dialise e assegurar acesso
universal ao tratamento para adultos e criangas.
Além disso, incentivaremos a Dialise Peritoneal e
retomaremos a discussao da Hemodialise Domiciliar
no pais. A Linha de Cuidado Integral ao Adulto e
Crianca com Doenca Renal Crénica no SUS precisa
ser discutida. Outras prioridades incluem avancar nas

45
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discussdes sobre a regulamentacdo da Assisténcia
Nefrolégica Hospitalar, proteger e ampliar o campo
de atuacdo do nefrologista e fortalecer as nossas
iniciativas cientificas, com o Congresso Brasileiro de
Nefrologia e o Brazilian Journal of Nephrology (BJN).

PS: O que lhe inspira e o que lhe incomoda no
cenario atual da Nefrologia?

MN: A possibilidade de contribuir e deixar algo
melhor para as geracdes futuras. O que me incomoda
é o ceticismo e a postura pessimista diante de um
cendrio com desafios. A passividade, que acompanha
frequentemente o pessimista, contrastacomaesséncia
da criatividade humana e tira o nosso potencial
de agente de transformacdo. Precisamos, todos,
assumir uma postura ativa e ser/fazer a mudanca que
desejamos.

PS: Qual acredita ser o futuro da especialidade? E o
grande desafio para a Nefrologia?

MN: Dificil fazer previsdes sobre o futuro. Parte dele
serd construido a partir de nossas acdes hoje e nos
proximos anos. Temos, e teremos, novas opg¢des para
o arsenal terapéutico dos nossos pacientes, o que vai
trazer mudancas importantes. Acho que a Nefrologia
estd se tornando mais conhecida - e precisamos
manter esse trabalho de divulgacdo (campanha nas
redes sociais), que salva vidas e traz beneficios para
todos. Existem alguns desafios que teremos que lidar.
O movimento de abertura indiscriminada de escolas
médicas, que vimos nos ultimos anos, trouxe pressées
que vem afetando a Medicinacomo umtodo, incluindo
as especialidades médicas. A sustentabilidade
‘econbmica’ do tratamento, em termos de politicas
publicas de saude, e o estabelecimento de uma linha
de cuidado efetiva e integral para nossos pacientes,
adultos e pediatricos, sao outros desafios. Tornar a
Nefrologia mais verde também é outro desafio global.

PS: Cite um momento marcante para vocé nesses
dois anos de presidéncia.

MN: A criacdo da Frente Parlamentar da Nefrologia.
O lancamento, em Brasilia, no dia 4 de julho de 2023,
foi um dos grandes momentos da gestdo. Porém,
ainda mais marcante do que o evento, foi a forma
como conseguimos as assinaturas para a criagao
da Frente. Foi um trabalho em equipe envolvendo
colegas de todo o Brasil. Na histéria da SBN ja haviam
tido tentativas, sem sucesso, de criacdo de uma

Frente Parlamentar. N6s conseguimos mais de 200
assinaturas em poucas semanas — todas coletadas
nos primeiros meses de 2023 - gracas a esse trabalho
coletivo de centenas de nefrologistas em todo o Brasil.

PS: Quais foram as principais conquistas do biénio?
MN: Tivemos inimeras conquistas durante o biénio.
Alcancamos o maior numero de associados da
histéria da SBN, evidenciando um crescente senso
de pertencimento e o resgate do orgulho pela nossa
especialidade. Dentro dessa mesma linha, instituimos
o Dia do Nefrologista, celebrado pela primeira vez em
2024, e criamos um selo oficial da SBN para o nosso
sécio e titulado, com certificacdo digital - uma parceria
com a Brasil Open Badge. Outro marco importante foi
a reclassificacdo do BJN para o estrato B1 no Qualis
Periodicos da CAPES, corrigindo um equivoco anterior.
Além disso, o periédico conquistou seu primeiro fator
de impacto em 2023 e, em 2024, alcangou 1,3 — um
resultado significativo para a Nefrologia brasileira. No
ambitointerno,implementamos avancos significativos
na gestdao da SBN, adotando boas praticas de
governanca e um modelo de gestdo orientado por
projetos. Reformamos a sede da SBN, agora rebatizada
como ‘Casa do Nefrologista’, que foi aberta para nossos
associados e stakeholders. O espago ganhou uma sala
de descompressao para colaboradores e um estudio
devideocast, tornando-se um ambiente mais moderno
e funcional. Reformulamos o site da SBN, revisamos
nossa identidade visual e langcamos o Museu Virtual
da Nefrologia. Em 2023, criamos, a Frente Parlamentar
da Nefrologia, fortalecendo a interlocu¢dao com o
governo e promovendo acdes em defesa da nossa
especialidade. Conseguimos um reajuste nacional
no valor da didlise no SUS e cofinanciamento em
alguns estados. Conseguimos incluir a DPA no rol
da ANS e apresentamos ao Ministério da Saude
uma proposta de revisao do SIGTAP, atualmente em
analise. Publicamos, junto aos nossos Departamentos,
0 ‘Guia de Assisténcia Nefrologica Hospitalar' e uma
diretriz sobre hipertensao arterial na didlise. Também
realizamos as duas maiores campanhas do Dia
Mundial do Rim da histéria da campanha global,
com mudancas em relagao as edi¢des anteriores, que
teve ampla repercussao e engajamento. Realizamos
eventos, como o Congresso Brasileiro de Nefrologia
Pedidtrica, em Cuiab3, o HD University 2024 e o
Il Simpésio de Doencas Raras, em Sdo Paulo; e
apoiamos cinco eventos regionais em 2023. O ‘SBN

Vai as Regionais’ talvez tenha sido um dos grandes
marcos do biénio, com 11 Regionais visitadas. Criamos
iniciativas inéditas, como o programa de mentorias,
o fellowship editorial do BJN, o ‘SBN Conecta R+’
e o curso NefrUS, de PoCUS, com edi¢des no Rio de
Janeiro, Sao Paulo e Salvador. A nossa campanha
de divulgacdo da especialidade atingiu mais de 32
milhdes de visualizacdes e lancamos, em 2024, mais
um livro pela SBN: o Nefrologia Essencial. Nosso
Congresso em Salvador também foi um marco em
diversos aspectos. Batemos recordes de trabalhos
submetidos, palestrantes e congressistas. Além
disso, incorporamos iniciativas inéditas
de inclusao, diversidade, equidade e
sustentabilidade. Pela primeira vez, tivemos
sala de amamentacao, fraldario, arena kids,
paridade de género na grade cientifica e a
neutralizacdo total do carbono emitido no
evento, em parceria com o projeto Envira Amazonia
e auditado pela Carbon Free. Para coroar essa
experiéncia, promovemos momentos de celebracao
e integracao cultural com shows inesqueciveis de
Timbalada, Durval Lélys e Magary Lord, que trouxeram
a energia vibrante da Bahia e tornaram o Congresso
ainda mais especial para todos os participantes.

PS: Conta para nés: um momento marcante da sua
vida?

MN: O nascimento dos meus filhos.

PS: Um hobby?

MN: Adoro livros (fisicos — e visitar livrarias) e passar
momentos de qualidade com a familia.

PS: Um sonho?

MN: Tornar nossa especialidade mais conhecida e
valorizada.

PS: Um medo?

MN: Gosto de uma frase de Franklin Delano Roosevelt:
‘The only thing we have to fear is fear itself” (A Unica
coisa que devemos temer é o préprio medo).

PS: Uma musica?

MN: ‘Amor para recomecar’ (QR code). Essa musica
me lembra do que realmente importa. Outra que
me marcou foi ‘Pontes indestrutiveis’ (QR code), que
tem uma mensagem forte e um qué de rebeldia, de
Charlie Brown Jr. — e que foi a trilha sonora da minha
adolescéncia.
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“Pense grande,
mantenha-se fiel
aos seus valores e

tenha coragem para
defender suas ideias”

PS: Uma curiosidade sobre vocé.

MN: Tenho algumas supersticbes. Acredito no
horéscopo chinés e, todo primeiro dia do ano, eu
“preciso” entrar no mar (risos).

PS: Se puder deixar um conselho para o jovem
nefrologista, qual seria?

MN: Pense grande, mantenha-se fiel aos seus
valores e tenha coragem para defender suas ideias.
Aproveito para fazer um chamado: precisamos de
mais jovens na vida associativa, contribuindo com
suas ideias e sem medo de se posicionar. Sabemos
que o cenario para os jovens no Brasil pode
ser desafiador e, em muitos aspectos,
hostil. As relagcdes precisam ser pautadas
pelo respeito mutuo, entendendo que
esse é um caminho de mao dupla.
Entendo que o papel do jovem na vida
politico-associativa ndo deve ser de subserviéncia; é
importante que ele/ela possa assumir uma postura
de colaboracao ativa e um protagonismo cada vez
maior. Acreditem no potencial de transformacao
que cada um pode trazer para a Nefrologia. A SBN
é de todos nés!
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[~ teristicas dos ptores
Idade Média 2749 36,29 40,83 42,74 0,003
Desvio Padrao 1,92 11,66 12,03 12,16
Nesta edicdo, sdo destacados trés artigos da segunda edicdo (v46n4, 2024) do e Wil R EIo% VRELEW  S6TRON ZAozNl 5N
Feminino 62 (178%) 47 (179%) 11 (23,4%) 4{14,8%)
Brazilian Journal of Nephrology (BJN), que podem ser acessados na integra Doenga Basica GNC 201 (6576%) 171(62.1%) 21 (44,7%) 9@333% 0,002
a partir do QR Code disponivel ao lado de cada conteudo. Confira! ORD 085K “9U1E% 11 3% GiZZ%) DA
NIC 53(152% 36 (13,1%) 12 (25,5%) 5(18,5%) 0,079
Qutras 10 (2,9%) 7 1(2,5%) 0(0,0%) 31(11,1%) 0,017
Desconhecida 18 (5,4%) 12 {4,4%) 31(6,4%) 4 {14,8%) 0,070
Diabetes Mellitus 59 (16,9%) 45 (16,4%) 8 (170%) 6(22,2%) 0,742
Hipertensio 281 (80,5%) 216 (78,5%) 38 (80,1%) 21 (778%) 0,668
Doenca Cardiaca Isquémica 29 (8,3%) 27 (9,8%) 1(2,1%) 1(3,7%) 0,14
Doenca Cerebrovascular 9(2,6%) 4(14,5%) 2 (4,2%) 3(11,1%) 0,008
Transtorno Convulsive 13 (3,7%) 9 (3,3%) 4 (8,5%) 0(0,0%) 0,123
Hipotireoidismo 39 (11,2%) 32 (11,6%) 5 {10,6%) 2 (74%) 0,796
ITU Pré-Transplante 12 (3,4%) 8 (2,9%) 2 (4,2%) 2 (74%) 0,450
Efeito da infeccao do trato urinario no desfecho do Caracteristicas dos doadores
. Idade Média 45,26 44,77 46,15 46,30 0,638
aloenxerto em pacientes com transplante renal i T DU i g Tdn
Sexo Masculino 94 (26,9%) 68 (24,79%) 17 (36,2%) 9(33,3%) 0,194
doenca renal em estdgio terminal requer infeccdes e os desfechos. Feniinine 255 (73.1%) 209(75.3%) 28 (63.8%) 18 (66,7%)
intervencdes como a terapia renal substitutiva, L. Doador falecido 46113,2%) 31 (11,3%) 10 (21,3%) 5{18,5%) 0,086
com o transplante sendo a OpgéO mais eﬁcaz e PrlnC|pa|s achados: Enador \-‘IV-CI m:r:lnal : 44 (126%)  38(13,8%) 4 (8,5%) 2 (74%) <0,001
de melhor custo-beneficio. No entanto, infeccdes . Cerca de 21% dos pacientes desenvolveram ITU Incompatibilidade HLA > 3 145 @1,5%) 111 (40,4%) 20 (42,6%) 14(51,9%) 0,509
os-transplante, especialmente infeccées do trato 4 0 _ Segundo Transplante 8 (2,3%) 5 (1,8%] 2 (4,3%) 1(2,1%) 0,518
P P P ¢ apds o transplante, com 13% apresentando ITU Profilaxia com TMP-SMX 297 (85,1%) 241 (876%) 36 (76,6%) 20 (74,1%) 0,036

urinario (ITUs), sao uma das principais causas de
morbidade e mortalidade apds o procedimento,
afetando a funcdo do enxerto e a saude do paciente.

Publicado na edicdo de dezembro de 2024 diabetes mellitus pos-transplante; Gangula, Rahul Sai et al. Efeito da infec¢do do trato urinario no desfecho -
do Brazilian Journal of Nephrology, o estudo do aloenxerto em pacientes com transplante renal. Brazilian Journal of O
conduzido por pesquisadores de Bengaluru, india, * O usode stents DJpor mais de quatro semanas foi Nephrology. 2024, v. 46, n. 4. —

revela novas perspectivas sobre o impacto das
ITUs nos desfechos a longo prazo de pacientes
submetidos a transplante renal, com os seguintes
objetivos: 1) Determinar a associacdo entre ITU
pos-transplante renal e os desfechos do enxerto; 2)
Determinar a associacao entre ITU pds-transplante
renal e a sobrevida do paciente; e 3) Descrever e
comparar os perfis de resisténcia microbioldgica e
antimicrobiana de pacientes com ITU ndo recorrente
(ITU-NR) e ITU recorrente (ITU-R).

Foram incluidos no estudo 349 pacientes que
realizaram transplantes entre 2010 e 2022,
destacando as implicacdes da ITU em termos de
sobrevida do enxerto e do paciente. Os pacientes
com transplante renal foram categorizados em
trés grupos: sem ITU, ITU nao recorrente (ITU-NR) e
ITU recorrente (ITU-R). Os dados foram analisados
para identificar associacbes significativas entre as

NR e 8% ITU-R;

+ A presenca de ITU foi associada a fatores como
idade avancada, doadores vivos marginais e

um fator de risco para ITU-R;

+ A analise de sobrevida demonstrou que a ITU-R
tém um impacto negativo significativo na
sobrevida do enxerto e do paciente.

Os resultados reforcam a importancia de estratégias
preventivas e monitoramento rigoroso para reduzir
o risco de ITUs em receptores de transplante renal,
incluindo a remocao oportuna de dispositivos como
stents e a adequacdo dos protocolos de profilaxia
antimicrobiana.

2

O estudo destaca que, devido a escassez de
tratamentos disponiveis, é crucial combater a
multirresisténcia a antimicrobianos, especialmente
a resisténcia a carbapenémicos. Para pessoas que
receberam um transplante renal, até mesmo uma
Unica ITU pode resultar em piores desfechos de
longo prazo para o enxerto e para o paciente.

Artigo

Predicao de sindrome metabdlica e seus fatores de risco associados em
pacientes com doenca renal cronica utilizando técnicas de machine learning

doenca renal cronica (DRC) e a sindrome

metabodlica (SM) sao reconhecidas como
problemas de saude publica relacionados ao
excesso de peso e a fatores cardiometabdlicos.
Estudo de Jalila Bittencourt e colaboradores
apresenta avanc¢os no diagndstico precoce de SM
em pacientes com DRC. Publicado recentemente,
o estudo utiliza um algoritmo de machine learning
(ML) para prever o risco de SM, o que pode ajudar
a desenvolver e melhorar novos métodos de
diagnostico e/ou triagem.
O estudo, que avaliou 196 pacientes entre janeiro de
2018 e julho de 2020, utilizou o algoritmo K-nearest

neighbors (KNN), um método de ML supervisionado,
facil de implementar, adaptavel e simples de
programar. Todas essas vantagens tiveram um
impacto positivo em nossa escolha, afirma Jalila
Bittencourt. Os resultados mostraram que o modelo
apresentou uma acuracia de 79% na previsao da SM,
destacando-se como uma ferramenta promissora
para triagem e interveng¢des médicas preventivas.

“O uso de técnicas de machine learning permite
maior precisdo na identificacdo dos pacientes mais
vulnerdveis, ajudando a direcionar intervengdes que
podem prevenira progressao da DRC e complicacdes
cardiovasculares”, explica a equipe de pesquisa.
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Além disso, o software desenvolvido é acessivel,
necessitando apenas de informacdes clinicas basicas
como sexo, tabagismo,circunferéncia do pescoco e
relacao cintura-quadril.

Oestudo, que é parte de um projeto maior, intitulado
“Prediction of Chronic Kidney Disease Using
Artificial Neural Networks”, destaca a importancia

da implementacao de solucbes tecnoldgicas em
ambientes clinicos para melhorar o atendimento e
os desfechos em saude, principalmente em regides
onde recursos sao limitados. A equipe sugere
que estudos futuros considerem mais varidveis
para potencializar ainda mais a especificidade do
método.

Visual Abstract

com doenca renal cronica utilizando técnicas de machine learning
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Conclusio: houve uma prevaléncia significativa de SM na populagdo com DRC. O algoritmo de classificacdo KNN pode ser usado como um método de
triagem com alta sensibilidade e baixo custo. Além disso, pode ser utilizado para a triagem da SM em unidades de salde primaria e em ambientes com
recursos limitados, contribuindo para a deteccao precoce da SM na populacdo em geral, especialmente na DRC.

Artigo

Bittencourt, Jalila Andréa Sampaio et al. Predicao de sindrome metabdlica e seus
fatores de risco associados em pacientes com doenca renal cronica utilizando
técnicas de machine learning. Brazilian Journal of Nephrology. 2024, v. 46, n. 4.

Visual abstract por Jenyffer R Bandeira

Uma analise do treinamento de cirurgioes de
transplante renal em um estado brasileiro

Brasil é um dos lideres mundiais

em transplantes de rim, com 6.047
procedimentos realizados em 2023. No entanto,
a caréncia de cirurgides especializados é
um fator que contribui para a capacidade
insuficiente de atendimento a crescente
demanda. Soma-se a isto a auséncia de
uma proposta universal para o processo de
formacado de cirurgides transplantadores.

Um estudo colaborativo entre a Universidade
Federal de Juiz de Fora e a University of Manitoba
investigou as caracteristicas das equipes de TxR em
Minas Gerais, 0 estado com o segundo maior nimero
de TxR no Brasil, explorando as caracteristicas de
formacao e praticas.

Principais descobertas:

« Dos 19 centros de TxR ativos em Minas Gerais,

17 (89%) concordaram em participar e 94% dos
procedimentos foram financiados pelo Sistema
Unico de Saude (SUS);

Apenas 25,6% dos cirurgides tinham formacgdo
especifica em TxR (residéncia ou especializacao),
evidenciando uma lacuna significativa na
qualificacdo profissional;

A falta de programas de treinamento foi citada
como a principal barreira para a obtencao de
formacao especifica por quase metade dos
cirurgioes (48%);

TageLA 1 CARACTERISTICAS DOS 17 CENTROS ATIVOS
DE TXR ESTUDADOS

Localizado na capital 47% (8/17)
Hospital de ensino 89% (15/17)
Niamero de cirurgioes na equipe 6+24
Urologista 347 +1,94
Cirurgido vascular 1,65 + 1,66
Cirurgido geral 0(0-2)*
Composicao da equipe de TxR
Urologista 94,2% (16/17)
Cirurgido vascular 64,7% (MN7)
Cirurgido geral 29,4% (5/17)
Cirurgido transplantador 176% (3/17)
Envalvido exclusivamente com 5,.9% (117)
TxR
Doacao de érgaos 94,1% (16/17)
Numero de cirurgides na doagao 3,65 =226
de 6rgaos
Transplante peditrico 47% (8/17)
Pagamento pelo Sistema Unico
de Saude
100% 70,6% (12/17)
75% ou mais 23,5% (4/17)
Menos de 25% 5.9% (1/17)
Remuneragao por produgdo 76,5% (13/17)
Remuneragdo por chamadas a 176% (3/17)
distancia

Contratos de trabalho

« A maioria dos profissionais (76,5%) ndo possuia
contratos formais de trabalho e recebia
remuneracdo baseada na producao, refletindo
condicdes de trabalho instaveis.

Os autores do estudo enfatizam a urgéncia de
politicas publicas que promovam e ampliem a oferta
de programas de formacdo especializada, além
de uma revisdo na regulamentacdo de contratos
de trabalho para cirurgides. Com essas mudancgas,
espera-se melhorar a qualidade do atendimento e
atrair mais profissionais para essa area vital.

TABELA 2 CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS,
EDUCACIONAIS E PRATICAS DOS CIRURGICES
auE ATuam EM TxR

Sexo (masculino) 95% (37/39)

Caucasiano 92.3% (36/39)
|dade (anos) 46,3+ 9,7
Termpo desde a graduacdo (anos) 21610

Especialidade cirdrgica

Urologia 59% (23/39)
Cirurgia geral 20,5% (08/39)
Cirurgia vascular 17.9% (07/39)
Transplante renal 2,6% (01/39)
Tipo de programa de especializagdo

Residéncia médica em drea 74,4% (29/39)
especializada

Especializagao em cirurgia de 20,5% (08/39)
transplante

Especializagao em cirurgia de TxR 2,6% (01/39)
Residéncia médica em cirurgia de 2,6% (01/39)
TxR

Especializagao ou residéncia em 25,6% (10/39)
transplante ou TxR

Tempo desde a formagdo em 13+£94
transplante (anos)

Tempo de atuagao em equipes de 10£9,7
TxR (anos)

Areas de atividade em equipes de

TxR

Transplantes e doagdo de 6rgdos 69,2% (27/39)
Somente transplante 20,5% (08/39)
Somente doagao 10,3% (04/39)
Participagdo em mais de uma equipe 13% (05/39)
Envolvido exclusivamente em TxR 0

Grupo de cirurgides 76,5% (13/17)
Publico formal 23,5% (4/17)
TxR: transplante renal, DP: desvio padrdo. *mediana e intervalo
interquartil.
Artigo

Ferreira, Salim Anderson Khouri et al. Uma andlise do treinamento de cirurgides
de transplante renal em um estado brasileiro. Brazilian Journal of Nephrology.

2024, v.46,n. 4.

TxA: transolante renal. DP: desvio padrao.
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