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RESUMO

A Doencga Renal Cronica (DRC) ¢ um problema crescente de satde publica que afeta milhdes
de pessoas no Brasil e no mundo. Este artigo objetiva tragar consideragdes acerca da atuagao
do assistente social no contexto da DRC, enfatizando as intervengdes com objetivo de superar
as barreiras para o acesso a hemodialise. Para alcancar esse objetivo utiliza-se de uma
abordagem qualitativa, baseada em revisdo bibliografica de estudos e artigos cientificos. A
relevancia desse estudo centra-se no campo dos direitos sociais € da saude frente a
minimizagdo das vulnerabilidades que giram em torno do acesso a tratamento dialitico. Traz
contribui¢do do conhecimento e desenvolvimento tedrico na area de servigo Social para
mediacdo da atuagdo profissional. Os resultados destacam os desafios enfrentados pelos
pacientes em hemodidlise, incluindo impactos fisicos, emocionais e sociais. O acesso a
hemodialise € crucial para os pacientes com DRC em estagio avangado, mas enfrenta desafios
logisticos e financeiros. Destaca-se o papel desempenhado pelos assistentes sociais na
compreensdo das necessidades dos pacientes, na orientagdo sobre direitos e na facilitacao de
solugdes praticas, como transporte e beneficios sociais. Esse profissional desempenha um
papel fundamental na melhoria da qualidade de vida desses pacientes, atuando como um elo
entre eles e os recursos disponiveis. Em conclusdo, o artigo enfatiza a importancia da
presenca do assistente social no tratamento da DRC, integrando aspectos sociais aos clinicos e
garantindo que os pacientes tenham acesso adequado aos servigos de hemodidlise. Em
conclusdo, o artigo enfatiza a importancia da presenga do assistente social no tratamento da
DRC, integrando aspectos sociais aos clinicos e garantindo que os pacientes tenham acesso
adequado aos servigos de hemodialise.
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1 INTRODUCAO

A saude estd inscrita no artigo 6° da Constitui¢do Federal como um direito social,
complementar a isso o artigo 196 (BRASIL, 1988) garante que a saude ¢ direito de todos e
dever do Estado, onde este, deve garantir de forma universal e igualitaria a toda a populagdo
os servigos de saude, tais como: os servigos de promoc¢ao, protecdo e recuperacao da saude.

Sob esse referencial, o olhar sobre as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT)
transformam-se por meio de novas normativas que regulamentam todo o processo de cuidado.
A Doenca Renal Cronica (DRC) ¢ caracterizada pela diminuigdo lenta e progressiva da
capacidade dos rins de filtrar os residuos metabdlicos do sangue. Em sua fase inicial, &,
majoritariamente, assintomatica, um dos fatores que tornam o diagndstico precoce um desafio
para os médicos (BASTOS; & KIRSZTAJN, 2011). Para a Sociedade Brasileira de
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Nefrologia (SBN), “quando a lesdo nos rins se mantém por mais de trés meses a doenga torna-
se cronica,
com diversas consequéncias sérias para a satde da pessoa” (SBN, 2023).

Existem trés tipos de tratamentos para a DRC: Tratamento Conservador, Dialise
(Dialise Peritoneal e Hemodidlise) e Transplante Renal (BRASIL, 2014) e ambos perpassam
todos os niveis de complexidade do SUS, mas ¢ na média complexidade que se encontram a
estrutura, os profissionais e as intervengdes adequadas a terapéutica, no que diz respeito aos
ambulatdrios especializados no cuidado as nefropatias, ¢ mesmo a preparagdo e oferta das
Terapias Renais Substitutivas-TRS (BASTOS & KIRSZTAIJN, 2011).

O acesso a hemodialise ¢ uma questao crucial para pacientes com DRC em estagio
avancado, pois esse procedimento médico desempenha um papel vital na manutengdo de sua
qualidade e continuidade da vida. No entanto, garantir que os pacientes tenham acesso
adequado a esse tratamento nem sempre ¢ uma tarefa simples, pois envolve diversos desafios,
desde questdes financeiras até questdes logisticas envoltas no proprio sistema.

Dessa forma, este artigo objetiva tragar consideragdes acerca da atuacdo do assistente
social no contexto da Doenca Renal Crénica, enfatizando as intervengdes com objetivo de
superar as barreiras para o acesso a hemodialise.

Justifica-se este trabalho pela sua relevancia social e académica/profissional. Sua
relevancia politica social, se faz por centrar-se no campo dos direitos sociais e da saude frente
a minimiza¢do das vulnerabilidades econdmicas e sociais que giram em torno do acesso a
tratamento hemodialitico para usuarios com DRC. Académica e profissional, pois contribuira
na exposicao do tema pouco discutido e investigado, com a identificacdo das variaveis que
compdem e interferem no acesso a terapia.

2 MATERIAIS E METODOS

A Dbase metodoldgica empregada para a realizacdo desse estudo serd a revisdo
bibliografica de carater qualitativo, desenvolvida a partir de materiais ja elaborados, como
dissertacgdes, tese e artigos cientificos (GIL, 2009). Possui carater qualitativo pois se relaciona
a realidade dos fatos estudados para um olhar critico sobre o acesso ao Tratamento
hemodialitico pelos pacientes com doenga renal cronica, bem como abrangendo espagos para
debate sobre a atuagao profissionais com esse publico.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Estima-se que haja atualmente no mundo 850 milhdes de pessoas com doenca renal,
decorrente de varias causas. A DRC causa pelo menos 2,4 milhdes de mortes por ano, com uma
taxa crescente de mortalidade. No Brasil, aproximadamente 12 milhdes de pessoas apresentam
algum grau de Insuficiéncia Renal (IR), podendo ser cronica ou aguda, e, deste total,
aproximadamente 130 mil pessoas sdo renais cronicos e¢ dependem de dialise para
sobreviverem.

Segundo o Censo Brasileiro de Dialise de 2020 (NERBASS et al., 2020), realizado pela
Sociedade Brasileira de Nefrologia, hd uma tendéncia de crescimento do nimero de pacientes
com DRC em cerca de aproximadamente 3,6%, enquanto a prevaléncia desta doenca estd em
torno de 2,9%. Nesse sentido, foi apontado nesse estudo um aumento do nimero de pacientes
em terapia dialitica, sendo a taxa de prevaléncia de 684 por milhdo da populagdo, sugerindo
uma maior facilidade de acesso a Terapia Renal Substitutiva para pacientes com DRC.

O tratamento da DRC, em especial a hemodialise, apresenta desafios especificos. Os
pacientes frequentemente precisam se deslocar para clinicas de didlise com frequéncia, o que
pode ser fisicamente desgastante e oneroso. Além disso, as longas horas de tratamento podem
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levar a um estado de estresse cronico, e 0 medo de complicagdes relacionadas ao procedimento
pode afetar negativamente a saude mental do paciente (FERREIRA, PEREIRA, 2020; BUTYN
etal., 2021; SILVA et al., 2019).

Esse cenario ndo afeta apenas a vida do paciente, mas também tem um impacto
significativo em sua familia, uma vez que nesse tipo de adoecimento, podem ser incididos
“tanto nas caracteristicas das pessoas como no corpo, aparéncia, nas condi¢des de vida e de
trabalho — e imateriais/simbdlicos, como nas imagens corporais, valores, conhecimentos,
simbolos, significados e sentidos” (SILVA et al., 2019, p. 424).

Butyn et.al. (2021) em seu estudo buscou observar a percepcdo da DRC entre os
pacientes em terapia dialitica relacionando a qualidade de vida. ¢ fortemente pontuado pelos
pacientes que a condi¢do de saude tem um alto impacto na vida diaria, um dos mais baixos ¢ o
status de trabalho, que avalia se os pacientes acreditam que a doenga os impediu de trabalhar e
contribuir para a renda familiar. Isso ocorre porque o tratamento hemodialitico pode ser muito
desgastante, com os pacientes relatando sintomas como fraqueza, mal-estar, nduseas, cansago
e caimbras apds as sessoes, tornando ainda mais dificil a possibilidade de trabalho (BUTYN
et. al., 2021).

Em consonancia Pereira e Ferreira (2020) pontuam que os pacientes submetidos a
dialise, experimentam uma ampla gama de emog¢des ao longo do curso da doenga e do
tratamento. A trajetoria desde o diagndstico até o tratamento pode ser dividida em momentos
significativos, como o impacto do diagnostico, os limites impostos pela didlise para
desenvolvimento das atividades diarias uma vez que se tornam dependentes de méquinas para
sobreviver, o que pode gerar sentimentos de restricdo e impoténcia. As restrigdes alimentares
e mudancas nos habitos de vida sdo desafiadoras e exigem uma adaptagdo drastica.

Os pacientes com DRC submetidos a hemodialise enfrentam uma série de desafios que
afetam todas as areas de suas vidas. A terapia ¢ vital para sua sobrevivéncia, mas ndo vem sem
custos fisicos, emocionais, sociais ¢ financeiros significativos. E fundamental que esses
desafios sejam reconhecidos e abordados adequadamente pela equipe de satde, e que medidas
de apoio sejam implementadas para melhorar a qualidade de vida desses pacientes, além de
buscar alternativas como o transplante renal sempre que possivel.

A atuacio do assistente social com os pacientes em terapia dialitica

A politica de saude tem sido, historicamente, um dos maiores empregadores do Servigo
Social (KRUGER, 2015). O amadurecimento da profissio no campo da saude foi
potencializado pela construgdo do Projeto Etico-Politico e frente a isso a incorporagdo dos
debates e discussdes académicas no final de 1990 e inicio dos anos 2000, sobre a politica de
saude, os novos espacos de atuagdo a partir do SUS e a indicagdo de possibilidades de
requalificacdo de suas acoes.

No contexto da politica de satide os assistentes sociais inserem-se como profissionais
que articulam o recorte social, intervindo junto as demais politicas publicas, além da satde.
Sua atuag@o se materializa a partir da intervengdo nas demandas expressas pelo cotidiano em
que as condi¢des objetivas de realizagao do trabalho profissional estdo submetidas a um
conjunto de determinagdes sociais inerentes ao trabalho na sociedade capitalista.

A atuacao dos assistentes sociais em hospitais e centros de satide abrange diversas areas,
€ 0 apoio a pacientes com doencas cronicas, ¢ um desses espacos de atuacao.

De acordo com a Politica Nacional de Atencdo ao Portador de Doenca Renal, os
assistentes sociais desempenham um papel importante no atendimento a pacientes com doenga
renal cronica em servigos de dialise. A regulamentagdo que dispde sobre os critérios para a
organizagdo, funcionamento e financiamento do cuidado da pessoa com Doenga Renal Cronica
- DRC no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS, através da portaria n° 1.675, de junho de
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2018, estabelece em seu art. 77 que O estabelecimento de satide habilitado como "Atengao
Ambulatorial Especializada em DRC tera a composi¢ao da Equipe Multiprofissional composta
por médico nefrologista, enfermeiro, nutricionista,- psicologo e assistente social, para atender
as necessidades dos pacientes. (BRASIL, 2018)

A doencga renal crénica impde desafios complexos aos pacientes, limitando suas
atividades diarias devido ao tratamento ¢ aos problemas de saude relacionados. Portanto, a
intervengdo do assistente social ¢ necessaria para compreender a situagdo e as dificuldades
enfrentadas pelos pacientes e suas familias.

O assistente social em clinicas de hemodidlise atua mais especificamente nas
condi¢des objetivas da vida que extrapolam o sentido da doenca- tratamento, visto
que tenta compreender o paciente para além da doenca, tendo que desvendar o
processo de constitui¢do do sujeito para além do espaco fisico do local de tratamento,
ou seja, em suas relacdes com o meio social, visto que a formagao do individuo agrega
além dos tragos genéticos, tragos culturais que influenciam diretamente na forma de
como o paciente se apresenta

O servigo social traga novas formas de contextualiza¢do deste sujeito e de suas
possibilidades, articulando direitos e beneficios que podem ser concedidos para o
paciente, sendo de forma eficiente a atuagdo do setor psicossocial, que faz com que
seja garantido um suporte que possibilite a compreensdo da familia ao processo
hemodialitico. (MARTINS, 2018, p. 41)

De acordo com Silva (2019) o assistente social busca entender as necessidades e
desafios enfrentados por pessoas com DRC. Isso inclui conhecer o contexto social que afeta os
pacientes, fornecer servigos sociais personalizados de acordo com as necessidades individuais,
facilitar encaminhamentos para lidar com desafios decorrentes da doenga e do tratamento,
como transporte para o hospital, fornecimento de medicamentos e apoio familiar (MARTINS,
2018)

O assistente social facilita encaminhamentos para resolver questdes resultantes da
DRC, como dificuldades financeiras e falta de apoio familiar. Cita como exemplo o
atendimento a demandas espontaneas e encaminhamentos necessarios tendo em vista as
situagoes advindas da doencga, do tratamento e das suas implicagdes sociais envolvidas, como
por exemplo, a falta de poder aquisitivo do paciente para se deslocar constantemente ao hospital
para a realizacao do tratamento, aquisicdo de medicamentos, meios de locomog¢do como cadeira
de rodas, falta de suporte familiar, entre outras; orientando os familiares dos pacientes sobre a
melhor maneira de estarem auxiliando, apoiando e oferecendo um ambiente familiar
acolhedor a esses pacientes (SILVA, 2019).

Em complemento Martins (2018) disserta:

Na rotina de trabalho pode-se relatado a viabilizag¢@o do transporte social destinado a
usuarios de outras localidades sendo demandas mais assinaladas, sendo concedido
pelo municipio ou particular, orienta-se também sobre a cerca de beneficios
previdenciarios tais quais (Auxilio Doenca; Aposentadorias e Beneficio
Assistencial), como também solicitagdo de documentagdo para a realizagdo de pericia
junto ao departamento do INSS.

O servigo social também é responsavel pela informacdo e orientagdo do passe livre
interestadual, no qual tem respaldo na Lei 8.899/94 e no decreto 3.691, que garante a
gratuidade as pessoas com deficiéncia mental, visual e renal cronica, assim como os
obesos morbidos e pessoas com deficiéncia multiplas. O paciente tem direito a
hemodialise, assim como a transferéncia definitiva para outra localidade, entdo
considera-se que essas sejam demandas apresentadas ao Assistente Social, com isso
tem a providéncia e elaboragdo de relatérios e documentos necessarios. (MARTINS,
2018, p. 44)

O assistente social desempenha um papel multifacetado no cuidado aos pacientes com
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DRC, atuando como um elo entre os pacientes e os recursos disponiveis para garantir que eles
recebam a hemodidlise de que necessitam. Seu trabalho abrange aspectos emocionais, sociais
e praticos, visando melhorar a qualidade de vida e o bem-estar dos pacientes.

4 CONCLUSAO

A doenga renal cronica (DRC) ¢ um problema crescente de saude publica que afeta os
usudrios de tratamento em hemodidlise, causando sofrimentos fisicos e psicossociais, bem
como dificuldades de acesso aos direitos legais. Nesse contexto, a intervengdo do Servigo
Social ¢ fundamental, pois busca melhorar a adesdo ao tratamento por meio da educagdao em
saude, orientagdo sobre direitos e como acessd-los, e informacdo sobre o suporte social
disponivel na instituicdo de saude e na sociedade. Isso envolve varias intervengdes, como
acolhimento, escuta qualificada, encaminhamento para transporte, beneficios institucionais,
trabalho em rede, visitas domiciliares ¢ orientagoes.

A resolutividade das demandas apresentadas nas clinicas de hemodialise deve ser
potencializada a partir da mediagdo entre as demandas dos usudrios e a garantia dos direitos
sociais. E enfatizado que as pessoas com DRC ndo devem ser consideradas incapazes, mas sim
cidadaos com direitos e deveres, capazes de contribuir para a sociedade.

Portanto, a presenca do assistente social junto aos portadores de DRC em hemodialise
¢ essencial, integrando os aspectos sociais aos clinicos € melhorando a qualidade de vida dos
usuarios e dos servigos de satde. O estudo contribui para a discussdo e compreensdao dessa
questdo e destaca a importancia do papel multidisciplinar dos profissionais de satde, com
€nfase no trabalho do assistente social.

REFERENCIAS

MARTINS, Adrya Gabryelle Oliveira. INSUFICIENCIA RENAL CRONICA: trabalho do
servico social no atendimento aos pacientes submetidos a hemodialise. 2018. Disponivel em:
https://leaosampaio.edu.br/repositoriobibli/tcc/ ADRY A%20GABRYELLE%200LIVEIRA%
2 OMARTINS.pdf.

SILVA, Viviane Alves da. O servico social na efetivacao dos direitos a satde dos usuarios
com doenga renal cronica (DRC). 2019. 76 f. Monografia (Graduacio) - Curso de Servigo
Social, Campus Universitario de Miracema, UFT, 2019.

BRASIL. Portaria n® 1.675/SAS/MS, de 7 de junho de 2018. Brasilia: Ministério da Saude.
BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, DF: Senado Federal,
1988.

GIL, A. C. Métodos e técnicas de pesquisa social. 6" ed. Editora Atlas: Sao Paulo (SP),
2009.

FERREIRA, M.M.M, PEREIRA, L.T.C. Qualidade de vida de pacientes renais cronicos
terminais em uso de terapia renal substitutiva. Rev Enferm Contemp. 2020;9(2):265-278.
Doi: 10.17267/2317-3378rec.v9i2.2962.

NERBASS FB, et al. Censo Brasileiro de Didlise 2020. Sociedade Brasileira de Nefrologia. J

Bras Nefrol. 2022;44(3):349-357. Disponivel: http://dx.doi.org/10.1590/2175-8239- JBN-
2021-0198.

DOI: 10.51161/conbrasp2023/25214



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.4,N24,2023

BASTOS, M. G., & KIRSZTAIJN, G. M. (2011). Doenga renal cronica: importancia do
diagnostico precoce, encaminhamento imediato e abordagem interdisciplinar estruturada para
melhora do desfecho em pacientes ainda ndo submetidos a didlise. Brazilian Journal of
Nephrology, 33(1), 93-108. doi:10.1590/S0101- 28002011000100013.

BRASIL. Ministério da Satude. Secretaria de Atengao a Saude. Departamento de Atengao
Especializada e Tematica (2014) Diretrizes Clinicas para o Cuidado ao paciente com Doenca
Renal Crénica — DRC no Sistema Unico de Satide/ Ministério da Satde. Secretaria de
Atencao a Saude. Departamento de Atencdo Especializada e Tematica. Brasilia: Ministério da
Saude.

KRUGER, T. R. Servico social e saude: espagos de atuacio a partir do SUS. Revista Servico
Social e Satide, Campinas, SP, v. 9, n. 2, p. 123-145, 2015. DOI: 10.20396/ss5.v912.8634891.
Disponivel em:https://periodicos.sbu.unicamp.br/ojs/index.php/sss/article/view/8634891.

SILVA, Maria José Sousa da, et. el. O IMPACTO DO TRATAMENTO HEMODIALITICO
NO PORTADOR DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA. In: ENCICLOPEDIA
BIOSFERA, Centro Cientifico Conhecer - Goiania, v.16 n.30. 2019. Disponivel em: h
ttps://www.conhecer.org.br/enciclop/2019b/0%20impacto.pdf.

BUTYN, Gabrielli, et. al. Avaliacao da qualidade de vida do paciente com doenga renal

cronica em terapia renal substitutiva. In: Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v.4,
n.1, p.2785-2798. Jan/Feb. 2021. DOI:10.34119/bjhrv4n1-223.

DOI: 10.51161/conbrasp2023/25214



