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Itajai, 03 de agosto de 2021.
Prezado Excelentissimo Senhor Doutor Vicente Caropreso,

Com meus cumprimentos, em resposta a diligéncia a Sociedade Catarinense de Nefrologia, ao se
tratar o Projeto de Lei 02583/2020, afirmo que:
A doenca renal crénica (DRC) ¢ estratificada em estagios, que de acordo com o KDOQI (Kidney
Disease Outcomes Quality Initiative), e reconhecida pela Sociedade Brasileira de Nefrologia
(SBN), estao incluidos os estagios do 1 ao 5, baseados na taxa de filtragdo glomerular (TFG)
em que o paciente classificado no estagio 5, é aquele portador de doenga renal crénica em
estagio terminal, vide abaixo:

DRC Estagio 1: TFG =2 90 ml/ min
DRC Estagio 2: 60-89 ml/min
DRC Estagio 3:

- 3a: 46-59 ml/min

- 3b: 30-45 ml/min

DRC Estagio 4: 16-29 ml/min
DRC Estagio 5: < 15 ml/ min

- E vélido lembrar que o paciente incluido no estagio 5 pode estar em terapia renal substitutiva
(hemodialise, dialise peritoneal e transplante renal) ou ainda em tratamento conservador,
quando o paciente é estagio 5, mas ainda nao se encontra em terapia renal substitutiva.

Dado o exposto, na minha opinidao técnica, os cddigos de acordo com a Classificagédo
Internacional de Doengas (CID) que contemplam a Doenga Renal Crénica em Estagio Terminal:
(estagio 5) com a finalidade de incluir tal populagao na classificacdo de Pessoa com Deficiéncia
(PcD) sdo os CIDs: N18.0, N18.9, e para evitar qualquer viés de confuséo, incluiria ainda o CID
Z94.0 (Rim Transplantado), uma vez que o transplante renal é uma terapia renal substitutiva e
este paciente ndo deixa de ser doente renal crbnico terminal por ter um 6rgao transplantado,
mesmo que este esteja funcionante. ’

Atenciosamente,

Miriam de Sousa Faria de Azevedo Machado
Médica Nefrologista
CRM/SC 15835/ RQE 1537
Presidente Sociedade Catarinense de Nefrologia
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