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RESUMO

Dada a importancia que a hemodidlise possui no
tratamento de doentes renais crdnicos por remover
catabolitos do organismo e corrigir as modificagGes do
meio interno por meio da circulagdo do sangue em
sistema extracorpéreo, este estudo apresentou como
objetivo analisar na literatura os cuidados prestados pelos
profissionais de enfermagem durante a assisténcia aos
pacientes em tratamento hemodialitico. Para alcance do
objetivo, foi realizada uma revisdo integrativa da
literatura nas bases de dados BDENF, LILACS,
MEDLINE, com os descritores hemodialise, enfermagem
e nefrologia. Foram inclusos artigos em portugués,
completos e publicados entre os anos de 2010 e 2017, e
excluidos todos os artigos incompletos, em outros idiomas
e sem relevancia para a tematica. Foram selecionados 18
estudos para compor os resultados. As evidéncias
levantadas mostraram que o enfermeiro é importante nas
acbes de prevencdo de complicacbes do tratamento
hemodialitico e na promogdo da saide. Suas agOes
incluem acompanhamento dos pacientes e familiares, com
medidas educativas, identificacho de problemas,
elaboracdo de diagndsticos e intervengdes relacionadas a
manutencdo do equilibrio hidroeletrolitico do paciente,
alimentag&o e administracdo de medicamentos. Portanto,
conclui-se que a enfermagem é fundamental no cuidado
ao paciente em tratamento hemodialitico, com acdes
assisténcias destinadas a prevenir etratar complicacoes.

PALAVRAS-CHAVE:
nefrologia

Hemodidlise, enfermagem,

ABSTRACT

Given the importance that hemodialysis has in the treatment
of chronic kidney patients for removing catabolites from the
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body and correcting changes in the interna environment
through blood circulation in the extracorporeal system, this
study aimed to analyze in the literature the care provided by
nursing professionals during assistance to patients
undergoing hemodialysis. We carried out an integrative
literature review in the databases BDENF, LILACS,
MEDLINE, with the keywords hemodiaysis, nursing and
nephrology to achieve the objective, Articles in Portuguese,
complete and published between 2010 and 2017, were
included, and al incomplete articles, in other languages and
not relevant to the topic, were excluded. We selected eighteen
studies to compose the results. The evidence gathered showed
that nurses are important in actions to prevent complications
of hemodialysis and in health promotion. Its actions include
monitoring patients and family members, with educational
measures, identifying problems, preparing diagnoses and
interventions related to maintaining the patient's
hydroelectrolytic  balance, feeding and administering
medications. Therefore, we concluded that nursing is
fundamental in the care of patients undergoing hemodialysis,
with assistance actions aimed at preventing and treating
complications.

KEYWORDS: Hemodiaysis, nursing, nephrology.

1. INTRODUCAO

A enfermagem em nefrologia associase
grandemente ao cuidado paliativo, realizado com uso
de tecnologias duras e de Ultima geracdo,
desenvolvido em unidades de didise/hemodidlise
destinados a pacientes com faéncia renal, com vista a
diminuir as complicacbes da perda da funcdo do
orgédo, promovendo qualidade de vida ao paciente
mesmo nesta situagdo dificil®.
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Entre as doengas de caréter cronico, destaca-se a
insuficiéncia renal vista como uma condi¢do onde ndo
ha alternativa de melhora répida para o paciente, e que
cursa com evolucdo progressiva, causando problemas
médicos, sociais e econdmicos. E caracterizada como
um grande problema de salde publica, porque causa
elevadas taxas de morbidade e mortalidade e com
grande impacto qualidade de vida relacionada a
salde”.

Destacam-se como tratamentos para as doencgas
renais sdo: a didlise peritoneal ambulatorial continua,
didlise peritonea automatizada, didlise peritoneal
intermitente, hemodidlise e o transplante renal. Esses
tratamentos permitem a substituicdo parcial da fungéo
renal, alivio dos sintomas da doenca e preservam a
vidado paciente, contudo sem trazer cura ao paciente.
Assim, pacientes com problemas renais cronicos
tendem a ter problemas durante toda a vida?.

Dessa forma, um dos métodos mais utilizados para
tratamento da insuficiéncia renal cronica é a
hemodidlise. Esse método é capaz de remover
catabdlitos do organismo e corrigir as modificacfes do
meio interno por meio da circulagdo do sangue em
equipamento idealizado para este fim. Basicamente,
trata-se de um procedimento de circulagdo sanguinea
extracorpérea através de tubos ou compartimentos
feitos de uma membrana semipermedvel e
constantemente banhados por uma solugdo eletrolitica
apropriada — solucdo de didlise ou banho?.

No que diz respeito as complicacdes do processo
de hemodidlise, os pacientes que redizan o
tratamento podem sofrer com sintomas como
hipotensdo arterial  (como uma das principais),
caimbras, nauseas e vomitos, cefaleia, dor no peito,
dor lombar, prurido, febre e calafrios, diarreia, reactes
alérgicas, arritmia cardiaca, embolia gasosa,
hemorragia gastrintestinal, problemas metabdlicos,
convulses, espasmos  musculares, insdnia,
inquietacdo, deméncia, infecgdes, pneumotdrax ou
hemotérax, isqguemia ou edema na médo e anemia.
Nesse sentido, a atuagdo do enfermeiro é fundamental,
como profissional capacitado para prestar cuidados ao
paciente e amenizar o sofrimento causado por
complicagdes do tratamento®.

Assim, tendo em vista aimportancia do temapara a
salde, sobretudo no &mbito dos pacientes que sofrem
com doencas renais crbnicas, o estudo teve como
objetivo analisar na literatura os cuidados prestados
pelos profissonais de enfermagem durante a
assisténcia aos pacientes em tratamento hemodialitico.

2. MATERIAL E METODOS

O presente estudo trata-se de uma pesquisa de
revisdo integrativa da literatura. A revisdo integrativa é
um meétodo possibilita ao pesquisador realizar a sintese
de conhecimento a partir de um processo rigoroso que
consiste em etapas delimitadas. construcdo da
pergunta da revisdo; selecdo dos estudos; extracdo de
dados dos estudos; avaliagdo dos estudos primarios
incluidos na revisdo; sintese dos resultados da revisao
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e apresentacdo dos resultados®.

O levantamento bibliogréfico foi realizado a partir
de busca de artigos no banco de dados da Biblioteca
Virtual em Salde, a qual integra as bases de dados
BDENF, MEDINE eLILACS.

Os descritores usados na busca foram:
Hemodidlise, Nefrologia e Enfermagem. Assm, a
busca dos dados ocorreu a partir da associacdo de
diferentes descritores, todos indexados no DECS
(Descritores em Ciéncias da Salde). A associacdo dos
descritores Hemodidlise e Enfermagem resultou em
3.005 resultados, e a adi¢do do descritor Nefrologia a
associacdo resultou em 311 resultados.

Os critérios de inclusio da busca foram:
documentos do tipo artigo, completos, disponiveis no
idioma portugués, e publicados entre os anos de 2010 e
2017. Foram excluidos documentos como teses,
dissertacBes e monografias, artigos incompletos, sem
versdo em portugués, publicados em anos anteriores a
2010, e que ndo apresentaram relevancia diante da
tematica proposta. Desta forma, apds a aplicacdo dos
critérios de inclusdo, e andlise dos resultados
encontrados, selecionou-se 18 artigos para compor o
estudo.

3. DESENVOLVIMENTO E DISCUSSAO

Apébs a selecdo dos estudos para construcdo da
pesquisa, estes foram organizados em tabelas contendo
as informagdes coletadas. Na Tabela 1 esta descrito de
forma sintetizada a busca dos dados nas bases de dados
com a associacdo dos descritores e resultados obtidos.

Tabela 1. Distribui¢do dos resultados obtidos nas bases de dados
Bdenf, Lilacs e Medline, de acordo com os descritores estabel ecidos.
Teresing, 2017.

Basede  Associagdode Resultados Resultados
dados descritores obtidos selecionados
Bdenf Hemodidalise/ 72 4

enfermagem
Lilacs Hemodialise/ 83 5
enfermagem

Medline Hemodialise/ 14 7

enfermagem
Bdenf Hemodialise/ 12 2
enfermagem/
nefrologia

Fonte: Biblioteca Virtual em Salide— BVS.

De acordo com atabela ll, 6 artigos (33,3%) foram
encontrados na BDENF, 5 artigos (27,8%) na LILACS
e 7 artigos (38,9%) na MEDINE. Em relacdo a
abordagem metodoldgica, 13 artigos (72,2% das
publicagcdes) fizeram uso da abordagem quantitativa,
enquanto 5 artigos (27,8% das publicagdes)
apresentarem abordagem qualitativa. Todos os estudos
(100%) foram realizados por profissionais da area de
enfermagem. Observou-se uma maior quantidade de
trabalhos publicados nos anos de 2015, com 6 artigos
(33,3%) €2016, com 7 artigos (38,9%).
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Tabela 2. Distribuicéo percentua dos artigos selecionados de acordo
com a base de dados, érea do estudo, abordagem metodol 6gica e ano
de publicacéo. Teresina, 2019.

Variavel N %
Base de dados

Medline 7 389
Bdenf 6 333
Lilacs 5 27,8
Abordagem metodolégica

Quantitativa 13 72,2
Qualitativa 5 27,8
Area do estudo

Enfermagem 18 100
Ano de publicacéo

2011 1 55
2013 1 55
2015 6 333
2016 7 389
2017 3 16,7

Fonte: Biblioteca Virtual em Salide— BVS.

Por fim, ao relacionar a quantidade de estudos de
cada periédico de acordo com o ano de publicagao,
verificou-se que a Rev Bras Enferm., teve dois estudos
publicados em 2017 (11,11%), e 0 J. res.: fundam. care.
Online também apresentou dois estudos publicados em
2015 (11,11%), conforme mostra a Tabela 3.

Tabela 3. Distribuico dos estudos selecionados de acordo com o
ano, periddico e frequéncia das publicactes. Teresina, 2017.

Ano Periddico Frequéncia %

2011 Rev Bras Enferm 1 5,55
2013 Rev Esc Enferm USP 1 5,55
2015 Invest. educ. enferm 1 5,55
2015 Rev. Latino Am. Enfermagem 1 5,55
2015 J. res.: fundam. care. online 2 11,11
2015 Esc Anna Nery 1 5,55
2015 Av Enferm 1 5,55
2016 Rev Galcha Enferm 1 5,55
2016 Rev Enferm UFPI 1 5,55
2016 J. res.; fundam. care. online 1 5,55
2016 Rev Dor. Séo Paulo 1 5,55
2016 Acta Paul Enferm 1 5,55
2016 Av Enferm 1 5,55
2017 Rev Bras Enferm 2 11,11
2017 Rev enferm UFPE on line 1 5,55
2017 Rev baiana enferm 1 5,55

Fonte: Biblioteca Virtual em Salide— BV S.

A partir dessas andlises dos artigos, foi possivel
construir trés categorias para discussdo dos resultados,
as quais estdo descritas abaixo:

A insuficiéncia renal e o procedimento de
hemodiélise

Para primeira categoria do trabalho utilizou-se
5 dos 18 artigos. Dessa forma, os estudos descrevem os
rins como 6rgdos vitais para a garantia da saide dos
individuos, possuindo diversas fungdes, como sua
capacidade de filtrar do organismo as impurezas,
manutencdo do equilibrio hidroeletrolitico e formagéo
de urina. Individuos com comprometimento da funcéo
renal tendem ent&o a apresentar diversas complicacdes,
com acumulo de toxinas no corpo, que conduzem a
uma insuficiéncia renal que pode ser aguda ou cronica.
Quando o0 paciente chega nesse est4gio de
comprometimento, ha a necessidade de auxilio externo
para manutencdo das funcBes prejudicadas. Aparecem
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nesse contexto as terapias renais subgtitutivas, como a
hemodidlise, didise peritoneal ambulatorial continua,
didlise peritoneal automatizada, didise peritoneal
intermitente e o transplante renal .

A doenca rena cronica € um grave problema de
salide publica, com muitos desfechos negativos e que
geram altos custos com as terapias renais. Essa doenca
gera no paciente uma necessidade de tratamento
prolongado e doloroso. Nesse contexto é encontrada a
hemodidlise, um tratamento que causa grandes custos,
onerando o sistema de salde. Uma pesquisa realizada
com mais de 60 mil brasileiros identificou-se a
prevaléncia de tratamento dialitico na populagdo adulta
em torno de 7,4%"5.

A hemodidlise é a terapia mais utilizada em
pacientes com problemas renais cronicos ou agudos. E
um procedimento que consiste na depuracdo
extracorpdrea do sangue a partir de um acesso vascular,
0 qua serd conduzido a um dialisador e filtrado, sendo
devolvido ao corpo em seguida. A frequéncia e duracéo
do procedimento pode variar em concordancia com a
necessidade do paciente, tendo uma média de duracéo
de cerca de 4 horas. O acesso mais indicado para
realizacdo do procedimento € a fistula arteriovenosa,
gue possui menos riscos de complicacBes. Nos casos
onde ndo é possivel realizar o acesso a partir dafistula,
0 cateter venoso central € indicado®.

Complicacdes do tratamento hemodialitico

A andlise dessa categoria incluiu a selecdo de 7
artigos que destacaram as complicagdes da
hemodidlise.

A terapia hemodialitica, embora diminua
consideravelmente as complicagbes do paciente
relacionadas a perda de sua fungdo renal, pode
apresentar algumas complicagdes adaptativas quanto a
terapia. Com base na teoria de Roy, os problemas
adaptativos dividem-se em: fisiologico, autoconceito,
desempenho de papéis e interdependéncia. O primeiro
relacionado aos incentivos ambientais a um corpo
humano, englobando necessidades béasicas como
oxigenacao, nutricdo, eliminacdo, atividade e repouso,
protecdo, e quatro processos complexos, dos sentidos,
liquidos €letrdlitos, funcdo neurolégica e funcdo
endécrina. O segundo abrange dois componentes. eu
fisico e eu pessoa. O terceiro envolve os padroes de
interacdo social da pessoa, em relagdo aos outros,
refletidos por papéis primarios, secundarios e
terciarios. Ja o Ultimo, a interdependéncia, relaciona-se
a interagdo com outras pessoas, focalizando
rel acionamentos intimos ou na posi¢&o na sociedade™.

O setor de hemodidlise € um local suscetivel a
ocorréncia de diversos eventos adversos por tratar-se
de um loca com redizacdo de procedimentos
invasivos, equipamentos de adta complexidade,
pacientes criticos, alta rotatividade e grande quantidade
de administracdo de medicamentos. Nesse contexto, 0s
eventos adversos estéo intimamente ligados a as
complicagbes que podem ocorrer aos pacientes em
decorréncia do tratamento™.
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A literatura descreve como complicagBes do
tratamento  hemodialitico o aparecimento de
desequilibrios hidroeletroliticos, hipotensdo, caibras,
diminuicdo do fluxo sanguineo, trombose, aneurismas,
infecgBes, isquemias, edema de mdo e sobrecarga
cardiaca. Todas essas complicagbes devem ser
prevenidas com intervencdes que garantam maior
gualidade a satide do paciente em tratamento'?23,

Além dessas complicacBes, podem surgir outras
relacionadas a vida socid do paciente, como
isolamento social, dificuldades em se locomover e na
redlizacdo de atividades fisicas, com perda de sua
autonomia, alteracdes daimagem corporal e sentimento
de morte. O procedimento pode causar dor nos
pacientes, e podem ocorrer ainda iatrogenias na
administracéo de farmacos'#1>16,

Assisténcia de enfermagem ao paciente em
tratamento de hemodialise

Nesta Ultima categoria foram utilizados 8 dos
artigos selecionados para o estudo que descreveram 0s
cuidados do enfermeiro para com o paciente em
hemodidlise.

Tomando por base a dificuldade do tratamento e as
complicagbes que podem aparecer durante sua
redlizacdo, faz-se necessario que o paciente receba
cuidados de qualidade. O enfermeiro destaca-se ent&o
como profissiona fundamental no acompanhamento
desses pacientes. Cabem a eles a identificacdo e
tratamento das complicagbes que venham a aparecer.
Devem redizar agbes estratégicas de carater
assistencial, com acompanhamento holistico do
paciente. Portanto, durante essa assisténcia, a
elaboracdo de diagnésticos de enfermagem é
fundamental para embasar as intervengbes a serem
redlizadas. Sdo possiveis diagndsticos de enfermagem
para o0 paciente em tratamento hemodialitico: volume
de liquidos excessivo, constipagdo, deambulacdo
prejudicada, e dor crénica, risco de infecgdo, risco de
desequilibrio €eletrolitico e risco de integralidade da
pele prejudicadal’.

Outros diagnésticos de enfermagem importantes
descritos na literatura incluem: hipotermia, perfuséo
tissular ineficaz: renal, padrédo de sono prejudicado,
intoleréncia a atividade, baixa autoestima situacional,
protecdo ineficaz, dor aguda, percepcdo sensorial
perturbada, insbnia, tristeza crdnica, conhecimento
deficiente, medo, mobilidade fisica prgjudicada, e
manutencéo ineficaz da salde'®*8.

Além da elaboragdo de diagndsticos, é importante
gue o enfermeiro sgja capaz de compreender o paciente
em seus aspectos fisicos e emocionais, ja que a doenca
e o tratamento provocam grande desgaste fisico e
psicossocial, tanto de pacientes quanto de familiares.
Devem redlizar atividades de educagéo continuada com
os pacientes e familiares, realizando acompanhamento
continuo dos mesmos, explicando sobre os
procedimentos, e os riscos de complicacles, que por
vezes dificultam a adesdo dos pacientes a terapia e as
acoes de autocuidado'®2921,
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Algumas intervencBes de enfermagem destinada
aos pacientes em tratamento de hemodidlise que sdo
relatadas na literatura sdo: aferico de temperatura
axilar pré/pos-tratamento; realizagdo de curdtivo;
monitorar 0s sinais e sintomas associados a infecgéo
local e sistémica; manter a permeabilidade do acesso
com heparina apds a sessdo de hemodidlise. Assim, o
enfermeiro deve buscar a manutencdo da qualidade de
vida do paciente, com intervencdes, aém das ja
mencionadas, de avaliagdo e controle do estado de
hidratacéo, de nutrigdo e psicoldgico, além de cuidados
com acesso vascular e administracdo  de
medi camentos®>2,

4. CONCLUSAO

Em conclusdo ao estudo, percebe-se que a doenca
renal € um grave problema de salide e que causa muitas
complicagdes aos individuos acometidos, podendo
progredir até um estagio em que ha a necessidade de
tratamento extracorporeo para manutencao das funces.
Nesse sentido evidencia-se que a hemodidlise € o
tratamento mais utilizado em pacientes com perda da
funcéo renal.

E um tratamento que prolonga o tempo de vida do
paciente e que combate muitas das complicacBes por
falta de funcionamento dos rins. Mas que também é
responsavel por algumas complicacfes relacionadas ao
préprio procedimento. Neste contexto, evidenciou-se a
partir do objetivo tracado para o estudo, que o
profissional de enfermagem possui papel de grande
importéncia no cuidado de pacientes que realizam
tratamento de hemodidlise. Com agbes de prevencéo de
complicagdes e promogcdo da salde. Suas agles
incluem acompanhamento dos pacientes e familiares,
com medidas educativas, identificacdo de problemas,
elaboracdo de diagndsticos e intervencdes relacionadas
a manutencdo do equilibrio hidroeletrolitico do
paciente, dimentacdo e  administracdo  de
medicamentos.
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