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Introducdo: A doenca renal crénica (DRC) é considerada uma epidemia silenciosa e destaca-se a
negligéncia do tratamento e da prevencdao em todos os paises. Estima-se que 1 em cada 10 pessoas no
mundo tenha DRC. Este documento descreve os resultados da utilizacdo de questiondrios
multidisciplinares, envolvendo a assistente social, a nutricionista e a psicéloga, aplicado em pacientes
portadores de DRC em hemodidlise (HD) no ato admissional e um ano apds o inicio da HD dentro da
clinica ambulatorial avaliada a fim de documentar o status do cuidado renal. Objetivo: Avaliar a
capacidade global dos pacientes em tratamento da doenca renal em estdgio terminal, de acordo com os
principais blocos de construgdo de um tratamento de saude funcional (disponibilidade e qualidade).
Material e Método: Foi realizado um relato de experiéncia com metodologia dedutiva sobre a avaliagao
de aspectos gerais dos pacientes renais cronicos em HD no mundo em comparag¢ao ao grupo de
pacientes dentro da clinica de hemodialise no Rio de Janeiro levando em conta a experiéncia individual
de cada profissional envolvida. Foram elaborados trés questionarios para os cédlculos de estimativas da
carga da terapia dialitica, do ponto de vista social, psicoldgico e nutricional. Tais questiondrios foram
aplicados em 216 pacientes. Definimos os principais padrdes de disponibilidade, acessibilidade e
gualidade com base em métricas padrdo para os pacientes em HD. A qualidade foi definida como a
capacidade fisica e mental que esse paciente tem apds o término da terapia dialitica dentro do centro
de tratamento. Resultados: Podemos constatar que o paciente no ponto inicial de avaliacdo apresenta-
se com humor deprimido, alta taxa de consumo muscular e com dificuldades financeiras. Ao longo do
primeiro ano do tratamento dialitico dentro da unidade de hemodialise ambulatorial esse paciente ja
teve acesso ao atendimento do médico nefrologista, da enfermeira especializada em cuidados renais e
da equipe multidisciplinar. A equipe multidisciplinar especializada em DRC na presenca da assistente
social apresenta ao paciente os beneficios ofertados pelo governo, na presenca da nutricionista tem seu
restabelecimento do ténus muscular e na presenca da psicéloga tem suporte para restabelecimento do
seu equilibrio emocional. Assim, constatamos a importancia da avaliagdo em equipe, num olhar
dindmico e integrado desde a entrada do paciente na clinica de hemodidlise vindo de uma internacao
prolongada, até um ano apds de tratamento. Sendo uma avaliacdo para enfrentar os desafios da doenca
renal em estdgio terminal e impactos associados na saude e na economia, utilizando uma ferramenta
social, psicolégica e nutricional para promover o acesso desses pacientes ao mercado de trabalho.
Conclusdo: Este trabalho fornece dados abrangentes sobre a capacidade de fornecer cuidados ideais
para pacientes com doenca renal em estagio terminal. O trabalho fornece uma ferramenta social,
psicolégica e nutricional para promover o acesso do paciente que necessita dos cuidados renais ao
mercado de trabalho. ContribuicGes para Saude: Melhorias na atencdo de saude especializada.
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