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Resumo

Introducdo: A hemodialise é um tratamento fundamental para pacientes com insuficiéncia renal
cronica, e tem passado por transformacéo significativa nas ultimas décadas, sendo impulsionada por
avancos tecnoldgicos e melhor compreensdo da fisiopatologia da doenca renal. Com isso, as suas
inovacOes fisicas e tecnologicas serdo alvo de estudos e conhecimento mais profundos para o
futuro. Na tecnologia as inovagBes mais notaveis sdo o desenvolvimento de méaquinas de
hemodialise mais compactas e portateis, esses novos equipamentos também sdo projetados com
interfaces digitais e sistemas de monitoramento em tempo real, que facilitam o ajuste dos
parametros de tratamento e a deteccdo precoce de problemas, suas novas terapias como a dialise
peritoneal e a hemodiafiltracdo tém surgido, oferecendo as opgdes de tratamento mais
personalizadas e eficientes.
Além das melhorias tecnoldgicas, também houve avancos nas abordagens farmacoldgicas e nos
métodos de tratamento adjuvantes que podem complementar a dialise. Atualmente, sdo realizadas
pesquisas sobre o desenvolvimento de novos medicamentos e de métodos para melhorar a resposta
inflamatdria e o equilibrio eletrolitico durante o tratamento para minimizar os efeitos Objetivo:
Explorar e inovar a hemodidlise ao longo das ultimas décadas, destacando as inovacoes
tecnologicas mais importantes e analisando o seu grau de qualificacdo para analises clinicas,
fornecendo visdo abrangente de como essas inovacdes melhoraram a eficacia e a seguranca do
tratamento de hemodidlise, além de discutir o impacto na qualidade de vida dos pacientes e as
perspectivas futuras para o tratamento do tecido renal. Metodologia: Trata-se de revisdao de
literatura, utilizando como critério de inclusao textos cientificos publicados nos ultimos 5 anos.
Conclus&o: A medida que a tecnologia continua a evoluir, é provavel que surjam novas melhorias,
prometendo a melhora nos resultados e maior qualidade de vida para aqueles que dependem da
dialise.
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