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O que é o tratamento conservador médico (sem dialise)?

O tratamento conservador médico
(sem dialise) é a opgao

de tratamento para a insuficiéncia
renal quando a pessoa decide que
a didlise e o transplante nao se

adequam ao seu caso. Na maior parte

dos casos, sdo individuos ja muito
fragilizados, que ndo estdo dispostos
a passar por tratamentos

mas encontram-se numa fase

em que preferem descontinua-los.
Esta opgdo significa que

o tratamento continuara a ser
acompanhado por profissionais de
saude. Podera recorrer a medicagao
e a um regime alimentar especial
para melhorar a sua qualidade de
vida. O tratamento conservador

No entanto, para uma pessoa que
esteja ja bastante fragilizada,

a sua esperanca de vida com
tratamento conservador médico
(sem dialise) é semelhante

a esperancga de vida com dialise.

Se pretende prolongar a sua vida
quando os rins falharem, consulte
os folhetos Hemodidlise Domicilidria,
Didlise Peritoneal, Hemodidlise ou

complexos. Algumas pessoas poderdo
ja ter experimentado esses
tratamentos mais complexos,

médico ndo permitira prolongar artifi-
cialmente a esperanca de vida quando
os rins falharem completamente.

Transplante Renal.

Posso optar pelo tratamento conservador médico (sem dialise)?

Pode optar pelo tratamento Opgdo por Modalidade de Terapéutica 0 momento, vir a altera-la.

conservador médico (sem didlise).
Esta decisao permitir-lhe-a ter uma
morte tranquila quando os rins
falham completamente. E uma
decisdo que carece de uma profunda
ponderacao, pois é normal que

os seus familiares procurem
assegurar-lhe os tratamentos
existentes. Devera ter em conta

as opinides dos seus entes queridos
e explorar as opg¢es disponiveis,
mas a decisdo final cabe-lhe a si.
Existem dois modelos de declaracdo
(“Declaracgdo de Esclarecimento e de

da Insuficiéncia Renal Crénica
Avancada e de Unidade de
Tratamento” e “Declaracdo de
Esclarecimento e de Op¢do por
Modalidade de Terapéutica da
Insuficiéncia Renal Cronica Avancada
e de Unidade de Tratamento para
Representante Legal”), oriundos

da Norma da Dire¢do-Geral da Saude
n.°017/2011 (Tratamento
Conservador Médico da Insuficiéncia
Renal Cronica Estadio 5), que lhe
permitem optar por esta modalidade
(ou outra), ainda que possa, a todo

A decisdo sobre o tratamento
torna-se mais facil quando possui
toda a informacdo necessaria.

Os hospitais dispdem de consultas
formativas sobre didlise, transplante
e tratamento conservador médico
(sem diélise). Estas consultas
permitir-lhe-do a si e a sua familia
colocar todas as questdes que
considerar importantes.

Se necessario, recorra a um assistente
social, psicélogo ou conselheiro
espiritual/religioso.

Que motivos levam a optar pelo tratamento conservador

médico (sem dialise)?

A didlise e o transplante podem trazer
grandes altera¢des a sua vida. Muitas
pessoas continuam a ter vidas ativas,

mesmo em didlise ou depois de um
transplante, sendo possivel trabalhar,
estudar, criar uma familia, fazer

desporto, viajar e estar com
0S amigos.
No entanto, tanto a dialise como
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o transplante tém algumas limitacGes.
A opcao do transplante nem sempre
é possivel ou nem sempre corre bem,
e, a longo prazo, o transplante pode
falhar.

A didlise exige um compromisso com
um tratamento regular, quer seja
realizada em casa ou numa unidade
de saude. A dialise pode obrigar a
alteragdes no estilo de vida, no regime
alimentar e no consumo de liquidos.

Para uma pessoa que ja tenha tido
outros problemas de saude, tais
como uma trombose cerebral ou um
ataque cardiaco, e que ja se sinta
limitada na sua autonomia e com uma
fragil condicdo de saude, a didlise
podera tornar a sua vida dificilmente
suportavel.

Qualquer que seja a razao, algumas
pessoas chegam a um ponto em

que consideram que a didlise é uma
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provacdo. Alguns individuos nem
chegam a iniciar a dialise, porque ndo
querem estar dependentes de um
tratamento complexo para prolongar
a sua vida. E importante que se
lembre que a escolha é sua

e o tratamento conservador médico
(sem dialise) &, também, uma opc¢do.
Se ndo tem a certeza, é sempre
possivel iniciar a dialise e verificar
como se adapta.

E se a minha capacidade de decisao for afetada

por uma depressao?

A depressao encontra-se muitas vezes
associada a doenca renal e pode
dificultar o processo de tomada de
decisdo. A depressdo afeta 1 em cada
5 pessoas com doenga renal e 1 em
cada 3 pessoas em dialise.

Se considera seriamente a opgao pelo
tratamento conservador médico (sem

dialise), é importante ter a certeza

de que esta opg¢do ndo resulta de um
estado depressivo. Apds o
diagnostico de doenca renal, é normal
que se sinta zangado, triste

e apreensivo, mas este estado

de espirito ndo deve durar para
sempre.

Se pensa que tem uma depressao,
€ importante falar com alguém, pois
existem muitas formas de a tratar.
Para mais informacgdes sobre a
depressao, fale com o seu médico
ou outro profissional de satde.
Pode, ainda, recorrer a uma
associagdo de apoio.

Quem efetuara o seu acompanhamento se optar pelo tratamen-
to conservador nao dialitico?

A equipa responsavel pelo seu
acompanhamento podera incluir
o0 seu médico de familia,

um nefrologista, enfermeiros
especializados, assistente social,
nutricionista e especialistas em
cuidados paliativos. A equipa de
cuidados paliativos é composta

por médicos e enfermeiros que se
ocupam do tratamento da dor e dos
restantes sintomas que possam vir

a surgir. O acompanhamento pela
equipa de cuidados paliativos ndo
altera a esperanca de vida, mas ajuda
a melhorar a qualidade da mesma.
Os sintomas de doenca renal incluem

prurido cutaneo (comichdo), pernas
inquietas e dor generalizada. A equipa
de cuidados paliativos ajuda-lo-a a

si e a sua familia a viver de forma
independente e com o maior conforto
possivel. Algumas pessoas tém
acompanhamento paliativo durante
anos.

Quais os passos a tomar apos optar pelo tratamento
conservador médico (sem dialise)

O primeiro passo consistira em falar
com os seus familiares e a sua equipa
de saude. E importante que todas

as partes comuniquem entre si e
trabalhem em conjunto, para garantir
que tera a melhor qualidade de vida
até os seus rins falharem
completamente. E importante tratar
dos assuntos burocraticos

e financeiros, como, por exemplo:

® Assinar a respetiva declaragao (da
Direcao-Geral da Saude)

® Fazer um testamento

® Considerar a hipotese de fazer um
testamento vital, nomeando um ou
mais procuradores de cuidados de
saude

® Fazer uma lista dos seus bens,
incluindo contas bancarias,
propriedades, seguros, etc.

® Deixar uma lista de contactos das
pessoas responsaveis pela gestao do
seu patriménio, como por exemplo
advogado, solicitador, contabilista,
executor testamentario, etc.

® [nformar os seus familiares
relativamente aos seus desejos para
os servicos funebres
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Procurador de cuidados de saude
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E importante que pense de que forma pretende transmitir a sua vontade relativamente ao tratamento médico, se deixar de
conseguir comunicar. Esta opgdo permite-lhe designar uma pessoa da sua confianga para tomar as decises médicas por si,

quando ja ndo for capaz de o fazer.

Testamento Vital

O testamento vital permite-lhe deixar
por escrito todos os tratamentos
médicos que pretende que lhe sejam
ou ndo ministrados, se deixar de
conseguir comunicar. Se tiver um
procurador de cuidados de saude,

Para mais informacgdes sobre

a saude dos rins ou do sistema
urinario, consulte o nosso site em
apir.org.pt, onde podera aceder
a materiais informativos gratuitos.
Este folheto pretende ser uma

essa pessoa devera seguir

as instrugdes do testamento vital.
Para mais informacdes, fale com

a sua equipa de saude ou contacte

a Associa¢do Portuguesa de Cuidados
Paliativos (http://www.apcp.com.pt/).

introducao geral a este topico e
nao devera substituir os conselhos
do seu médico ou profissional

de saude. A APIR reconhece

que cada experiéncia é individual
e que existem variantes

Para mais informacgdes sobre

o Testamento Vital, consulte o site
https://servicos.min-saude.pt/utente/
Info/SNS/RENTEV.

no tratamento devido

a circunstancias pessoais

ou outras. Se necessitar

de informagdes adicionais,
consulte sempre o seu médico
ou profissional de saude.
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