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Quando a Dr.2 Fernanda Carvalho iniciou a sua carreira, a Nefrologia portuguesa dava ainda os primeiros passos enquanto especialidade auténoma. A diferenciacao era
limitada, os servigos eram escassos e muitos dos recursos hoje indispensaveis estavam longe de existir. Ao longo de quatro décadas, a nefrologista, que se aposentou
ha nove anos, acompanhou de perto a transformacao da especialidade, tendo a morfologia renal como fio condutor de um percurso iniciado com o Prof. Adolfo Coelho

e a Prof2 Renée Habib.
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primeira meméria que Fernanda Carvalho tem de um doente

renal grave remonta aos anos de 1970, quando frequentava

0 4.2 ano do curso de Medicina. Ainda recorda bem o que Ihe

disse o assistente com quem fazia a visita na enfermaria:“E uma
doente jovem em uremia terminal. Ndo podemos fazer nada!”Embora o seu
pendor inicial fosse para a Anatomia Patoldgica, ndo exclui que aquelas
palavras e a vontade de as contrariar tenham contribuido para a sua opcao
pela Nefrologia. No entanto, em 1979, a maior influéncia foi do Prof. Adolfo
Coelho, entéo diretor do Servico de Reanimagao do Hospital Curry Cabral
(HCC), em Lisboa.

Foi a sua proposta para participar na criacdo do Laboratério de Morfo-
logia Renal, apés seis meses de estagio naquele servico, que a conduziu a
Nefrologia e, com o Prof. Adolfo Coelho, ingressou no mundo da patologia
renal. “Todas as manhas, sentava-me ao seu lado para analisar as biopsias
mais recentes e outras do seu acervo, que reunia 400 casos.” As famosas
sessdes em que aquele nefrologista projetava as laminas das bidpsias que
realizava semanalmente eram outros momentos especiais. “Ficava fascinada
com o discurso e a discussdo gerada naquele gabinete, onde chegavam a
estar 25 pessoas’; lembra.

Seguiram-se varios estagios internacionais, o primeiro em 1982, no Hos-
pital Necker, em Paris, com a Prof.2 Renée Habib, “uma sumidade mundial,
com um arquivo de dez mil biépsias renais acompanhadas de relatérios e
processos clinicos”. Os outros estagios foram em Londres, no Guy’s Hospital,
em Barcelona, no Hospital Esperanza, e em Palo Alto, Califérnia, no Stanford
Medical Center, onde foi adquirindo conhecimentos em imunofluorescéncia,
bidpsia fina por aspiracédo e bidpsia de transplante.

Em 1983, jd com novo equipamento, o Laboratério de Morfologia Renal
do HCC comecou a receber para andlise bidpsias de todos os Servicos de
Nefrologia das zonas Centro e Sul do pais, a medida que estes iam sendo
criados nos hospitais distritais, a partir de 1980.“O laboratério comegou a ser
bastante conhecido, tinha grande casuistica e era fonte de muitos trabalhos
apresentados em congressos. O Prof. Adolfo Coelho era‘c homem’das biépsias
renais em Portugal, que havia realizado a primeira biépsia dos Hospitais Civis
de Lisboa ainda em 1962, no Hospital de Sao José’, conta Fernanda Carvalho.
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Esse reconhecimento atraia muitos internos de Nefrologia a fazer o estagio
opcional de morfologia renal no HCC. “Por ali passaram centenas de internos,
que adoravam a experiéncia, porque aprendiam a olhar de forma diferente para
ainterligacdo da morfologia renal com a clinica.’Para a equipa, “era motivante
fazer o relatério da bidpsia e envia-lo”. Perante casos mais dificeis, interessan-
tes ou raros, “o contacto com os colegas dos outros hospitais era regular para
confirmar se o diagndstico estava correto e qual havia sido a evolugao”.

Na altura, a realizacdo de bidpsia renal ndo era facil para os internos.“Tratava-
-se de um procedimento ‘fechado; de‘elite] inicialmente apenas realizado pelo
Prof. Adolfo Coelho e, depois, pelo Dr. Marques da Costa. Todo o cuidado era
pouco para evitar complicacdes’, relata a nefrologista.

REVOLUCAO TECNICA E FARMACOLOGICA

O procedimento da biépsia renal evoluiu ao longo do tempo.“No inicio, a Uinica
orientagao que tinhamos para introduzir a chamada agulha de Vim-Silverman
era atomografia. Em 1980, deu-se uma viragem e ndo sé a bidpsia passou a ser
guiada por ecografia, como a agulha passou a ser automatizada, tornando o
procedimento mais sereno e seguro’, indica Fernanda Carvalho.

O Laboratério de Morfologia Renal do HCC foi incorporando novas metodo-
logias e acompanhando a realidade internacional. A microscopia 6ptica, que
era a principal ferramenta de diagndstico, juntaram-se a imunofluorescéncia,
que“permitiu identificar a origem imunolégica de muitas doencas’, e a micros-
copia eletrénica, que “possibilitou caracterizar lesdes antes nao identificaveis,
nomeadamente em doencas hereditarias e glomerulopatias” Assim, “o pequeno
gabinete com um microscépio, para onde iam as laminas de bidpsias processa-
das no Laboratério Nacional de Medicina Veterinaria, colaboracéo inestimavel
durante os primeiros anos, transformou-se num laboratério moderno de 50m?,
totalmente equipado e comparavel aos melhores da Europa”.

A partir de 1984, foram-se desenvolvendo outras vertentes de estudo.
“A puncdo aspirativa da gordura abdominal para diagndstico da amiloidose, em
colaborac¢do com o Dr. Pedro Ponce, foi outro dos procedimentos que deram
visibilidade ao laboratério’, relata Fernanda Carvalho. Por outro lado, “a biépsia
de pele estudada porimunofluorescéncia para diagndstico de ltipus e doenca
de Alport, bem como a execucao e o processamento da bidpsia éssea ndo
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descalcificada para estudo da osteodistrofia renal, que foi iniciada em 1984,
pelo Prof. Anibal Ferreira, mantém-se hoje com reconhecimento nacional e
internacional”. Mais recentemente, em 2016, foi iniciado o estudo do sedi-
mento urinario e dos célculos renais com os Drs. David Navarro e Nuno Fonseca.
“O seu éxito demonstra-se nos cursos anuais realizados com o apoio da SPN’ frisa.

A clinica e o laboratério andaram sempre lado a lado, até porque “um diag-
néstico cada vez mais preciso tornou-se indispensavel, dado que a indicacéo
terapéutica depende, frequentemente, dos dados histoldgicos identificados
na bidpsia”. A nefrite lUpica e a sindrome hemolitico-urémica atipica (SHUa)
“sdo bons exemplos de como a terapéutica dirigida pode revolucionar o curso
da doenca”

Segundo Fernanda Carvalho, “o trabalho do laboratério era irrepreensivel e
realizado por duas técnicas de Anatomia Patoldgica (Maria Jodo Galvao e Ana
Rita Brinca), que dominavam todas as técnicas laboratoriais, colaborando ainda
na recolha de dados para o registo de biépsias de todo o pais”. Em 2012, a Dr.2
Helena Viana integrou a equipa, dedicando grande parte da sua atividade ao
laboratério. Em 2016, juntou-se o Dr. Mario Géis e, atualmente, “os dois mantém,
de forma notavel, o Laboratério de Morfologia Renal” do HCC.

Até 2017, ano em que Fernanda Carvalho se aposentou, o Servico de Nefrologia
do HCC teve cinco diretores: Prof. Rafael Adolfo Coelho, Dr. Alberto Marques
da Costa, Dr. Jaime Moreira, Dr. Jodo Ribeiro Santos e Prof. Fernando Nolasco.

AFIRMACAO DA NEFROLOGIA
Ao longo da carreira, Fernanda Carvalho foi assistindo a progressiva afirmacdo
da Nefrologia ap6s o seu reconhecimento como especialidade médica, desde
logo com a disseminacéo de servicos e centros de dialise por todo o pais. “Até
aos anos de 1980, muitos doentes renais eram enviados para Espanha, pois a
disponibilidade de dilise era muito limitada em Portugal. Quem nao pudesse
fazer essa deslocacao acabava por morrer. O regresso dessas largas centenas de
doentes, possibilitado pela transformacéo politica e técnica, foi uma revolucéo
imensa’, recorda a nefrologista. E acrescenta: “Nessa fase de abertura generali-
zada das clinicas convencionadas, era necessario eleger os doentes que mais
poderiam beneficiar da hemodidlise. Hoje, este tratamento é generalizado.”

Ao nivel farmacoldgico, a nefrologista destaca ainda que“a eritropoietina veio
melhorar o drama da anemia, diminuindo, significativamente, a necessidade
de transfusbes sanguineas” Ja os medicamentos para controlar o metabolismo
fosfocalcico “vieram prevenir e melhorar o panorama da osteodistrofia renal”.

O inicio da transplantacao renal em Portugal foi outro momento de vira-
gem testemunhado por Fernanda Carvalho. No HCC, o programa de trans-
plante renal arrancou em 1989, com o Dr. Jodo Rodrigues Pena, cirurgido, e os
Drs. Alberto Marques da Costa e Francisco Ribeiro, nefrologistas, passando-
-se a realizar biopsia renal também nesse contexto. “Estdvamos no tempo da
ciclosporina e do micofenolato de mofetil, que melhoraram a sobrevida do rim
transplantado. Atualmente, Portugal estd nos lugares cimeiros do panorama
europeu e mundial em volume, qualidade dos cuidados e manutencao
dos rins transplantados’; realca.

Apesar dos avancos significativos registados nos ultimos 40 anos,
Fernanda Carvalho considera que“a interligacdo da Nefrologia com os
cuidados de sauide primarios é ainda uma caréncia a ultrapassar para
evoluir nos dominios do conhecimento, do tratamento e, sobretudo,
da prevencao das doencas renais”. Outro aspeto que destaca séo os
cuidados paliativos para os doentes renais crénicos avangados, que
“tém vindo a ser implementados” ®

PARTICIPACAO NOS ORGAOS DIRIGENTES
DA SPN

Fernanda Carvalho reconhece a importancia da Sociedade Portuguesa de Nefro-
logia (SPN) enquanto entidade que “congrega os servicos e promove a formacao
e a atividade cientifica”. Nos triénios 2009-2012 e 2012-2015, foi vice-presidente
da SPN e, no triénio 2013-2015, foi presidente da Comissao Cientifica, recordando,
como principais iniciativas, 0 estimulo da atividade cientifica através da atribuicao
de prémios e o incentivo a forma¢ao com o aumento do niimero de bolsas de cur-
ta duracdo. Também se reforcou o conhecimento da populacao sobre as doencas
renais, aproveitando o Dia Mundial do Rim e outras oportunidades de sensibili-
zacao. 0 reforco da ligagdo com a Medicina Geral e Familiar, através de cursos e
deslocagdes a centros de saude, foi outro marco do periodo em que a nefrologista
pertenceu aos orgaos dirigentes da SPN.

DOS ANOS DE 1970

Arquivo de 400 Iaminas
do Prof. Adolfo Coelho.

SABIA QUE...

no Encontro Renal.

...0 Gabinete de Registo de Bidpsias Renais da SPN nasceu em 2007, no Hospital Curry Cabral (HCC)?
No final dos anos de 1990 e na primeira década de 2000, os registos nacionais de bidpsias renais foram surgindo na Europa, dando uma panoramica da distribuicao das doencas
renais nos diferentes paises. 0 registo portugués foi iniciado em 2007, no Servico de Nefrologia do HCC, e continua até hoje, com os seus dados a serem apresentados anualmente,

Até 2015, a recolha e o processamento dos dados nacionais foram feitos pelo Laboratério de Morfologia Renal do HCC, transitando depois para a SPN. Apds a aposentacao de
Fernanda Carvalho, em 2017, a coordenacao do Registo de Bidpsias Renais foi assumida pela Dr.2 Helena Viana e, depois, pelo Dr. Mario Gois. “No primeiro ano, 2007, registamos
300 bidpsias renais; os dados mais recentes, de 2024, indicam cerca de 1000 biopsias realizadas em Portugal’, compara Fernanda Carvalho, com orgulho.
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