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o Breves apontamentos do
€5 ==. Registo Nacional do Tratamento da IRC

1984: criacdo do Gabinete do Registo Nacional do Tratar@ja IRC pelo Prof. Dr. Jacinto Simdes, entdo Presidente da
SPN

1984 até finais da década de 80, utilizacdo do modelo casuistico da EDTA

Finais da década de 80 até 1996, modelo de “Registo Permanente” com dados de incidéncia e prevaléncia dos sexos, grupos
etarios, causas de IRCT, mortalidade, internamentos, tuberculose, serologias virus hep. Be C

1997 a 2007, dados agregados com 100% de respostas

2007, incorporacédo de novos dados demograficos e clinicos

2010, possibilidade de preenchimento online

2011 e 2012, analise de incidéncia aos 91 dias, analise da mortalidade primeiros 90 dias

Responsaveis pelo Registo:
1984 — 1990: Dr. Joao Ribeiro Santos
1991 — 1992: Dr. Pedro Ponce
1993: Dr. Joao Ribeiro Santos
1994 — 1996: Dr. Francisco Remeédio
1997 — 2007: Dr. Joao Pinto dos Santos

2007 - ... Dr. Fernando Macario

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




g5 s Registo da SPN - 2011

de Nefrologia

Transplantacéo Renal

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario

100% de respostas

Inquéritos diferenciados para Hemodialise, Dialise Peritoneal e

118 Unidades de Hemodialise em actividade em 2010

25 Unidades de Dialise Peritoneal

8 Unidades de Transplantacado Renal

O




= Registo da SPN - 2011
O

» Analise da distribuicdo dos doentes incidentes e prevalentes, a nivel nacional e

por zonas do pais
* Andlise da prevaléncia e incidéncia de hemodialise acima dos 65 anos de idade

» Andlise da distribuicdo por género dos doentes prevalentes em HD e DP,

nacional e por zonas do pais
» Ponderacdo da idade média em HD e DP, nacional e por zonas do pais
e NuUmero de doentes com mais de 65 anos em HD e DP
» Dimensao das clinicas de HD e dos programas de DP

» Etiologia da IRC nos doentes incidentes em HD, DP e Transplantados, e

prevalentes em HD e DP, a nivel nacional e comparativamente por zonas do pais

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




= Registo da SPN - 2011
O

» Seguimento prévio por nefrologista (> 3 meses), a nivel nacional e por zonas do

pais

» Presenca de acesso vascular definitivo construido a data de inicio de HD, a nivel
nacional e por zonas do pais

» Marcadores virais nos doentes em HD e DP

» Causas de morte em HD e DP

» Motivos de interrupcéao de técnica em DP

» Taxas de mortalidade nacional, por zonas do Pais e tipos de Centros de Dialise

(Hospitalares vs periféricos)

* Mortalidade nos primeiros 90 dias, incidéncia ao d91, causas de morte precoce

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




DADOS GLOBAIS DO TRATAMENTO DO
TRATAMENTO SUBSTITUTIVO RENAL NA
DOENCA RENAL CRONICA ESTADIO V

EM PORTUGAL

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernan do Macario




Sociedade
Portuguesa

«eroga  [J0entes que inicilaram tratamento substitutivo da
funcao renal em 2012 (N1 = 2323)
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o Doentes em tratamento substitutivo renal
em 2012
12000 Total de doentes em TSR — 17641
10000 Prevaléncia de 1670,2 pmp
N°TXR / N°D = 0,58 (0,58 em 2011)
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Q
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©
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B Total O> 65 Anos

Idade média HD + DP = 65,9 anos
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Sociedade

g Incidéncia
Tratamento Substitutivo Renal em 2012

219,94 218,14
197,31

pmp

20,83

1,8

OTodas ®HD+ DP 0OHD @DP ®BTxR
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Y Sociedade

cenehorngi Prevaléncia pontual
Tratamento Substitutivo Renal em 2012
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1068,15

997,9

pmp
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OTodas mHD+DP OHD mDP BTXxR
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g == Dados de Incidéncia da HD e DP pmp em 2012
(Global, abaixo e acima dos 65 anos)
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€5 === Dados de Prevaléncia da HD e DP pmp em 2012
(Global, abaixo e acima dos 65 anos)
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g = INcidéncia e Prevaléncia abaixo dos 15 anos
HD e DP pmp em 2012
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Incidéncia Prevaléncia

®HD + DP @HD obDP
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s Dados Globais de dialise (HD+DP)
wetilost Prevaléncia pontual
1997 - 2012
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_ s Dados Globais de Total de Doentes em TSFR

Portuguesa

T didiosa Prevaléncia pontual
2007 - 2012

1800

@2007
02008
1670,2
1700 1661,96 2009
m 2010
1600 = 2011
o m2012
£
o
1500
1400 |
1300

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




-

Sociedade
Portuguesa

& detehlogi Dados Globais de Dialise - Incidéncia
1997 - 2012
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Sociedade
Portuguesa

W el Expansao anual do Pool de Doentes em
Dialise 1997 - 2012 (HD + DP)
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Sociedade

g Doentes a iniciar tratamento DP / HD
1997 - 2012
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97 | 98 | 99 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012

mHD| 1531 | 1655 | 1833 | 1800 | 1939 | 1956 | 2016 | 2129 | 2038 | 2273 | 2286 | 2285 | 2300 | 2312 | 2143 | 2084
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Sociedade

_ Doentes em tratamento DP / HD
1997 - 2012
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Sociedade
Portuguesa

selflgi Doentes em HD
2007 - 2012
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Sociedade

T g Distribuicao por Genero
Tratamento Substitutivo Renal em 2012
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* Nao reportado em 42 doentes
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~~. Sociedade

B ot Prevaléncia por género de
Tratamento Substitutivo Renal em 2012
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Sociedade

Z i, Etiologia da IRC nos
doentes incidentes em 2012 (HD+DP)

Diabetes
31,8%

> HTA
\_14,6%
20,4%

DRPAD 10,3%
Outras 4.2%
18,7%

N =2277
27 sem dados
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7 i, Etiologia da IRC nos
doentes prevalentes em 2012 (HD+DP)

Diabetes
27,5%

N =11182
100 sem dados
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HEMODIALISE

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario
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Sociedade

«wrga NOVOS Doentes em Hemodialise, por ano
1997 - 2012
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Sociedade
Portuguesa

«ridesz  Dados Globais de Hemodialise - Incidéncia
2007 - 2012

m 2009
m2010
m2011

m2012

210 -

200 -

pmp

190

180 -

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macdrio




Sociedade
Portuguesa

de Nefrlogia Incidéncia HD pmp
global e maiores de 65 anos de 2008 a 2012
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Sociedade

i Incidencia HD pmp
maiores de 65 anos de 2008 a 2012

800 -
o
= 700 . <13,6%
£
o

638,8
600
2008 2009 2010 2011 2012

Gabinete de Registo da SPN, 2011 — Fernando Macario




-

Sociedade
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Sociedade

wmea  Doentes prevalentes em Hemodialise
1997 - 2012
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_E Expansao anual do Pool de
Doentes em Hemodialise
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Sociedade
Portuguesa

«rmese  [J]Stribuicao de doentes em HD por tipo de

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macdrio
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Sociedade

sekeliogia Doentes em hemdialise hospitalar (%)
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me,  Doentes IRCT em HD prevalentes em 2012
distribuicao por técnicas e grupo etario
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N = 10540 ; 3,84% em baixo fluxo (,04% em 2011); 60,3% com idade > 65 anos (59,4% em 2011)
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Y Sociedade

wuees Doentes IRCT em HD prevalentes em 2012
Técnicas por regides e por tipos de unidades
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Sociedade
Portuguesa
de Nefrologia

Implantacéo do AF e técnicas convectivas
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Sociedade

9 i, Implantacéo da HDF / HF
2004 - 2012
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o, Doentes IRCT em HD prevalentes
Técnicas HD: 2007 - 2012
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Y Sociedade
Portuguesa
de Nefrologia

Doentes IRCT prevalentes em hemodialise

Distribuicao por género (2012)
Idade média = 66,78

B Masculino
OFeminino

41,1%

58,9%

N = 10525
n.d. 15d
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g Sociedade

mwwee  [DOENtES IRCT prevalentes em hemodialise
Distribuicao por género / Idade media

Masculino Feminino ldade média
Norte 57,2% 42,8% 66,7
Centro 61,9% 38,12% 68,7
Sul 59% 41 % 68,0
Grande 58,8% 41,2% 65,2
Lisboa
llhas 59,8% 40,2% 60,3
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Sociedade
Portuguesa

@ wnisege Eyolucdo da idade media doentes em HD
2007 — 2012
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~ V4 - " Ay
2, Soodade Evolucao da Idade Media por regioes
Portuguesa
o 2007 - 2012
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2007 2008 2009 2010 2011 2012
@llhas 59,3 60,8 61,9 61,9 62,4 60,3
OLisboa 62,3 62,7 62,4 64,5 65,2 65,2
ONorte 63,3 63,7 64,8 65,8 66,3 66,7
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Sociedade
Portuguesa
de Nefrologia

“Dimensao” das Clinicas de Hemodialise
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z Sociedade
Portuguesa
de Nefrologia

Seguimento prévio por Nefrologista
(> 3 meses)
dos doentes que Iniciaram HD em 2012

64,6%

BSim
ONao

Nao respondeu uma Clinica correspondentes a um total de 5 novos doentes
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o Seguimento previo por Nefrologista
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Sociedade Seguimento prévio por Nefrologista em 2012
dos doentes em HD (> 3 meses), por zonas do pais
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~~. Sociedade

P e, Acesso vascular utilizado na
primeira sessao de hemodialise em 2012
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st Acesso vascular utilizado na
- R primeira sessao de hemodialise (cateteres)
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e Acesso vascular utilizado na

de Nefrologia
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e ACESSO vVascular nos doentes incidentes

Portuguesa
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e ACESSO vVascular nos doentes incidentes
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e ACESSO vVascular nos doentes incidentes

Portuguesa
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e ACESSO vVascular nos doentes incidentes

Portuguesa
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e ACESSO vVascular nos doentes incidentes

Portuguesa
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e Acesso vascular nos
doentes prevalentes em 2012

FAV
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«we ACESSO Vascular nos doentes prevalentes

Portuguesa
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Acesso vascular nos doentes prevalentes
(cateteres)
2007 - 2012
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«we ACESSO Vascular nos doentes prevalentes
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At Etiologia da IRC nos
doentes incidentes em 2012 em HD

Diabetes
32,0%

Indet
21,2%

GLC

out DRPAD 9,5%
utras 3.8%

18,7%

N = 2061

Né&o disponivel 23d
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@« E110l0gla da IRC nos doentes incidentes em
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o Etiologia da IRC (diabetes) nos doentes

«rrbseINcidentes em HD por zonas do Pais e por
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9 T Etiologia da IRC nos
doentes prevalentes em 2012 em HD

Diabetes
28,0%

HTA
15,4%

10.4% DRPAD GLC
6,3% 11,0%

N = 10446
Nao disponivel 94d
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HD por zonas do Pais e por tipos de unidades
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. Etiologia da IRC (diabetes) nos doentes
wwge  Prevalentes em HD por zonas do Pais e por
tipos de unidades
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P Diabetes como causa de IRC em HD
2007 - 2012
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Marcadores virais dos doentes em HD - 2012

1,25% ONeg
mHbsAg +
BACVHC +
BACHIV +

93,57%
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wee  Marcadores virais dos doentes em HD em
2012 por zonas do pais e tipos de unidades
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2w Marcadores virals dos doentes em HD em
2012 por zonas do pais e tipos de unidades

de Nefrologia
o0 LERE B
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e Doentes falecidos em HD em 2011
POr grupo etario

2 de Nefrologia

25% +

20% A

15%

10%

5% A

0%
0 > 65 Anos < 65 Anos

O Prevalentes 6351 4189
m Falecidos 1217 197

*86,07% de 1414 doentes falecidos tinham mais de 65 anos
* 8,98% das mortes ocorreram nos primeiros 90 dias apos inicio de HD
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Causas de morte em HD em 2012

Infecciosa Infecciosa (nao

(AcVasc rel AcVasc)
A — 19,7%

9,8%

cv 11,2%

Caquexia

Outras 8,1%

0,
Desconhecida 14,3%

9,3%
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,/ de Nehologa Causas de morte em HD
2007 - 2012
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* Morte subita e Caquexia ndo eram reportadas como causas de morte até 2010
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, Sodedode Causas de morte nos
primeiros 90 d apos inicio de HD em 2012

de Nefrologia

MteSubita |nfecciosa Infecciosa (néo rel
10,2% (AcVasc) AcVasc)
19,7%

—X Caquexia
Desconhecida Outras 7,9%
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Causas de morte nos
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Sociedade
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Movimento de Doentes em 2012 - HD
IN ouT
Novos doentes 2084 Mortos 1414
Faléncia Tx 132 Transplantados 330
DP para HD 81 HD para DP 64
Abandono e 123
recuperacao
TAXA DE MORTALIDADE = 13,65%
(13,79% em 2011; 13,24% em 2010; 14,01% em 2009; 14,45% em 2008; 15,26% em 2007)
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Portuguesa - - s g=
senetelost Mortalidade em Hemodialise
MORTALIDADE GLOBAL = 13,65%
(13,79%; 13,24%; 14,01%; 14,45%; 15,26%*)
Centros Hospitalares 21,39%
(29,44%; 20,95%; 21,31%; 24,51%; 22,48%*)
Centros n&o hospitalares 12,76%
(11,82%; 12,35%; 13,24%; 13,28%; 14,46%%*)

-----------------------------------------------------------------------------------------------
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g Mortalidade em HD

2007 - 2012
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5 s, Mortalidade em HD em 2012
Impacto mortes primeiros 90 dias
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Doentes IRCT prevalentes em hemodialise

Global

Norte

Centro

Lisboa

Ilhas l

por zonas do Pais em 2012
ldade média / Mortalidade

Idade
média

66,7

68,7

68,0

65,2

60,3

Mortalidade

Mortalidade

desde di1 excluindo até
doo
13,65% 12,43%
(13,79%)* (12,22%)
13,78% 12,56%
(12,94%)* (11,31%)*
14,52% 13,66%
(12,69%)* (11,6%)*
13,9% 12, 7%
(12,37%)* (11,24%)*
12,63% 11,06%
(15,31%)* (13,63%)*
13,35% 12,44%
(19,55%)* (17,44%)*

Mortos ate
d91 (% JO
Incidente

~ 00/
0,YUI70

<4

* 2011
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€5 %i#=. Novos Doentes em Dialise Peritoneal, por ano
2007 - 2012

227

o

229
225
190
175 170
149 147
135
125 118 116
108
103 101 102
] I I ) I I
75 J i i i I i i i i i i i i i i i
97 98 99 0 1 3 4 5 6 7 8 9 10
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Portuguesa
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pmp

Dialise Peritoneal - Incidéncia
2007 - 2012

25 @2007
m2008
m2009
m2010
m2011
m 2012

21,55 21,5
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N Doentes em Dialise Peritoneal
1997 - 2012
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650
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Doentes IRCT prevalentes em DP

450
400
350
300
250
200
150
100

50

N° Doentes

L
d
d
L
d
d
L
d

DPCA DPA

BTotal @>65anos ©O< 15 anos

+ 41,3% em DPA:; 24,8% com idade > 65 anos
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N° Unidades

“Dimensao” das Unidades de DP
(N = 25)

12 12

111

<10 10a24 25a49 50a74 >75
N° de Doentes por Unidade

2009 02010 32011 =2012
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wewe  Distribuicao de nimero de novos doentes

Portuguesa

- por Unidade de DP em 2012
(N=25)

N° Unidades

0 <5 5al0 11a15 >15

N° Novos Doentes por Unidade
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«riaesa  NOVOS doentes em DP por zonas do pais

90 - 84

30 | 79

70 {87

60 {—= 5 5

N° Doentes

Norte Centro Sul Lisboa llhas 147 (2007)

170 (2008)
m2007 ©2008 02009 m2010 02011 =2012 238 (2009)
182 (2010)
227 (2011)
220 (2012)
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wee  EtlOlOgIa da IRC nos doentes incidentes
em 2012 em DP

2 de Nefrologia

Diabetes
Indet 29,6%

Outras |
18,5%

N =216
4 sem dados
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Sociedade
Ge Nehogia Doentes em DP
1997 - 2012
800 m 1997
700 01998
600 @1999
@2000
500 02001
400 - m2002
m2003
300 - 02004
200 - m2005
02006
100 @2007
0 | @2008
Total DPCA DPA m 2009
m2010
m2011
= 2012
N,o1» = 742 ; DPCA:435 ; DPA/Outras:307
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Doentes em DP

2005 - 2012

Total

(42

m 2005

02006

@2007

m 2008
02009

02010

137
184 185

DPCA DPA
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Socedude Doentes em DP por zonas do pais

Portuguesa

T dielent 2010 - 2012

300
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N = 742 (2012)
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Implantacao da DP em 2012

deNefrloga Global e por zonas do pais

14%

12%

10%
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O% a I I I I I

Norte Centro Sul Lisboa llhas Global

EDP OHD

N = 742/10540
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, st Implantacao da DP
z 2010 vs 2011 vs 2012 por zonas do pais

de Nefrologia
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s Dialise Peritoneal Automatizada
1997 - 2012

m1997
D1998

63,163,1 64 01999
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st Seguimento previo por Nefrologista
wee® (> 3 meses) dos doentes que iniciaram DP
em 2012

80,9%

BSim
ONao
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Portuguesa

oeeflog Doentes IRCT prevalentes em DP

Distribuicao por género em 2012
Idade média = 52,2
(50,1 em 2011; 51,5 em 2010; 50,9 em 2009; 50,3 em 2008; 49,5 em 2007)

®m Masculino
O Feminino
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@ wnmoge Eyolucdo da idade média doentes em DP
2007 - 2012
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At Etiologia da IRC nos
doentes prevalentes em DP em 2012

Diabetes
Indet 20,4%

Outras DRPAD
22.4% 7,1%

N =736
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o e, Marcadores virais dos doentes em DP
em 2012

0,81%
ONeg
96,50% I mHbsAg +
—12,02% B ANtVHC +
0.67% BANtHIV +
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Sociedade

*#=  Movimento de Doentes em 2012 - DP
IN OouT
Novos doentes 227 Mortos 44
Faléncia Tx 24 Transplantados 64
HD para DP 82 DP para HD 122
Suspensao 2
Recuperacao 3
TAXA DE MORTALIDADE = 6,73% (6,79%5,62%,7,09%, 8,93%; 7,65%)*
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Motivo de Interrupcao de DP em 2012

Fal UF
38,1%
Inf
30,5%
8 Prob mec
cateter
I 8,5%
nterrupgao N&o ades3o
0.0% Outras

12,7% 10,2%

N =118
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T g Episodios de peritonite

N = 302

0,43 episodios / doente em 2012
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Causas de morte em 2012 em DP

CcVv
52,5%

Morte subita
12,5%

Inf (AP)
2,5%

Outras

10.0% Caquexia LNeopl

25%  2,5%

N =40

N&o disp. 1 doente
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socdade Causas de morte em 2012 em DP
90 dias apos o inicio de dialise

de Nefrologia

Morte subita Inf
16,7% (AP)

CVv
33,3%

33,3%

Outras
0,0% Caquexia
16,7%

Neopl
0,0%

Taxa de mortalidade excluindo morte aos 90 dias: 5,87%
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TRANSPLANTE RENAL




€6 %%, Evolucdo do nimero de transplantes renais
(1980-2012)

600 =
Total = 10238
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Pt Unidades de Transplantacao
n° de transplantes em 2012

120 114

N° DOENTES

38 37

4 4 5
a [1 1 [1

HSJ HGSA HUC HSM HSM_Ped HCC HSC HCV HGO

ECadaver mDador Vivo BERiIm e pancreas BRim e Figado

N = 382 tx de dador cadaver e 47 de dador vivo
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i Transplantacao renal em 2012

400
3
300 A
[72]
4]
|5
3 200 -
(@)
o
zZ
100 -
O |
Dador Dador Dador Dador Dador Dador
cadaver cadaver/ cadaver/ Vivo vivo / vivo /
Receptor Receptor Receptor Receptor
<15A > 65A < 15A > 65A

19 Tx renal pre-emptive
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Dados Globais de Transplantacao Renal

Sociedade
Portuguesa

de Nefrologia Prevaléncia Pontual
(1997-2012)
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Socedad Dados Globais de Transplantacao Renal
Incidéncia
1997 - 2012

Portuguesa
de Nefrologia
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7 s, Etiologia da IRC nos
doentes transplantados em 2012

Diabetes
13,0% HTA

Indet

30,3% 10,4%

N =423
6 nao disp.
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—. Sociedade

mumms  ET10lOgIA da IRC Nnos doentes transplantados
por Unidade de Transplantacao em 2012
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Etiologia da IRC (diabetes) nos doentes
secfog transplantados por Unidade de
Transplantacao em 2012
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Ge Nehoogia Doentes Transplantados Renais Prevalentes
Distribuicao por géenero em 2012

®mMasculino
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Portuguesa
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Doentes Transplantados Renais Prevalentes
Distribuicao por tipo de transplante

m Dador vivo

ODador cadaver

7,1%

N = 6359
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Balanco Anual de Transplantes Renais
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OPERDIDOS ®REALIZADOS

Falecidos 95 doentes com enxerto funcionante; 144 transferidos para HD ou DP
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. Expansao anual do Pool de TxR
regularmente seguidos nas Unidades de Tx
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* Efeito de actualizacdo de base de dados em duas unidades
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CONSIDERACOES FINAIS




Dados globais do tratamento substitutivo renal na
doenca renal cronica estadio V em Portugal

O

» Neste registo foram obtidos dados de 100% das unidades de hemodialise,
dialise peritoneal e transplante renal portuguesas.

» Verifica-se diminuicdo da incidéncia global de doentes IRC estadio V a iniciar
TSR no ano 2012 em comparacao com 0s anos precedentes.

e A incidéncia de doentes a iniciar didalise diminuiu

» A prevaléncia continua a aumentar mas de forma mais acentuada na dialise
peritoneal

* A DP foi primeira opcao de tratamento em 9,5% dos doentes e corresponde a
6,6% dos doentes prevalentes em dialise.

» Apesar da reduzida penetrancia da DP o crescimento desta modalidade entre
2007 e 2012 foi bastante superior ao da HD.

» A diabetes mantém-se como primeira causa de IRC estadio V nos doentes a
iniciar tratamento. Ha assimetrias regionais com maior incidéncia de diabetes
na Zona Norte e nas llhas.

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




Hemodialise - 1

O

* Aincidéncia de novos doentes continua elevada apesar de ter diminuido pelo
segundo ano consecutivo.

» Cercade 6% dos doentes que iniciaram HD em 2012 faleceram nos primeiros
90 dias o que faz diminuir significativamente a incidéncia se for calculada
apenas com os doentes vivos no dia 91.

» A percentagem de doentes tratada com baixo fluxo continua a diminuir, sendo
inferior a 4% em 2012, a proporc¢ao € maior nas unidades hospitalares e na
zona centro e ilhas.

* A idade média dos doentes que iniciou HD em 2011 aumentou em relacdo aos
anos anteriores, sendo superior a 66 anos. Os doentes da zona centro tém a
idade média mais elevada, mais de 68 anos.

» A proporcao de doentes seguidos por nefrologista antes de iniciarem HD nao
aumenta desde 2007, voltou a diminuir nalgumas zonas do pais.

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




Hemodialise - 2

O

» O cateter venoso central continua a ser o0 acesso mais frequente nos doentes
incidentes. Nos doentes prevalentes a propor¢ao de FAV aumentou e a de
cateteres diminuiu pelo segundo ano consecutivo.

o EXistem importantes assimetrias regionais nos acessos vasculares.

» Mais de 90% dos doentes sdo seronegativos para hepatite B, C e para HIV.

* Mais de 80% dos doentes falecidos em 2011 tinham mais de 65 anos.

» As doencas cardiovasculares e as infec¢des foram as principais causas de morte

» A taxa de mortalidade global variou pouco em relacao ao ano anterior.

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




Dialise Peritoneal

O

* O numero de doentes em DP continua a aumentar em Portugal.

» A implantacdo de doentes prevalentes € mais significativa nas ilhas e na zona
norte.

» A dialise peritoneal “automatizada” tem vindo a diminuir a sua penetrancia
guando comparada com a dialise peritoneal “manual”.

» Mais de 80% dos doentes que iniciaram DP foram seguidos previamente por
nefrologia.

e Os doentes em DP em 2012 tem uma idade meédia inferior pouco superior a 50
anos.

» A primeira causa de abandono da tecnica foi a faléncia de ultrafiltracdo, logo
seguida de infeccao relacionada com o acesso peritoneal.

» A taxa de peritonites foi de 0,43 (0,46 em 2010).

» As doencas cardiovasculares constituem a principal causa de morte. As
infeccOes relacionadas com o acesso peritoneal contribuiram para 11% das
mortes.

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario




Transplantacao Renal

O

» Pelo segundo ano consecutivo o numero de transplantes renais de cadaver e de
dador vivo diminuiu em Portugal.

* A unidade que mais transplantes renais realizou em Portugal foi a do Centro
Hospitalar e Universitario de Coimbra.

* A unidade que realizou mais transplantes renais de dador vivo foi a do Hospital
Geral de Santo Antonio.

» Foram realizados transplantes reno-pancretaticos no Hospital Geral de Santo
Antonio e no Hospital Curry Cabral.

» O transplante renal foi o primeiro tratamento substitutivo da funcao renal em
19 doentes.

Gabinete de Registo da SPN, 2012 — Fernando Macario
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