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I insuficiéncia renal cronica

Contribuicoes da enfermagem na potencializacao
do processo de adaptacao ao paciente com doenca
renal crénica

RESUMO | Objetivo: Identificar as acoes assistenciais-educativas da enfermagem ao paciente com Doenca Renal Cronica em uso de
hemodialise e como estas tem contribuido no processo de adaptacdo do paciente. Método: Trata-se de revisao integrativa da literatura
realizada nas bases de dados da Literatura Latino-Americana (LILACS) e National Library of Medicine National Institutes of Health dos
EUA (PUBMED), sendo selecionada a amostra de 11 artigos. Resultados: Os artigos encontrados descrevem as contribuicdes das acoes
assistenciais-educativas de enfermagem aos pacientes com Doenca Renal Crénica em necessidade de hemodidlise, no que tange
ao seu processo de adaptagdo e integridade. Conclusao: As condutas de enfermagem com maior grau de mudanca e condugdo de
melhores resultados foram as acoes educativas, com consequentes reducdo de risco, reducao da progressao de lesao renal.
Palavras-chaves: Cuidados de Enfermagem; Insuficiéncia Renal Crénica; Processo de Enfermagem.

ABSTRACT | Objective: To identify nursing care-educational actions to the patient with chronic renal disease using hemodialysis and
how this has contributed to the patient's adaptation process. Methods: It is an integrative review of the literature carried out in the
Latin American Literature (LILACS) and National Library of Medicine (PUBMED) databases, with a sample of 11 articles selected. Results:
The articles found describe the contributions of care-educational nursing actions to patients with Chronic Renal Disease in need of
hemodialysis, regarding their process of adaptation and integrity. Conclusion: The nursing conducts with greater degree of change and
conduction of better results were educational actions, with consequent reduction of risk, reduction of the progression of renal injury.
Keywords: Nursing Care; Renal Insufficiency; Chronic; Nursing Process.

RESUMEN | Objetivo: Identificar acciones de atencién de enfermerfa y educacion para el paciente con enfermedad renal crénica
mediante hemodidlisis y cémo esto ha contribuido al proceso de adaptacion del paciente. Metodos: Es una revision integradora de la
literatura realizada en las bases de datos de Literatura Latinoamericana (LILACS) y de la Biblioteca Nacional de Medicina (PUBMED),
con una muestra de 11 articulos seleccionados. Resultados: Los articulos encontrados describen las contribuciones de las acciones
de enfermeria de cuidado y educacion a pacientes con enfermedad renal cronica que necesitan hemodidlisis, en relacion con su
proceso de adaptacion e integridad. Conclusion: Las conductas de enfermeria con mayor grado de cambio y la conduccion de mejores
resultados fueron acciones educativas, con la consiguiente reduccion del riesgo, reduccién de la progresion de la lesién renal.
Palavras claves: Atencion de Enfermeria; Insuficiencia Renal Crénica; Proceso de Enfermeria.
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INTRODUCAO:

m dos grandes desafios do

Sistema de Sadde nas ulti-

mas décadas é o desponta-
mento da incidéncia de Doencga Renal
Cronica (DRC) no Brasil. Segundo a
Sociedade Brasileira de Nefrologia ha
aumento de 40.000 pacientes anual-
mente com a doenga'*°.

Ser portador de DRC e dependente
de hemodialise incorre em conviver dia-
riamente com um arcabougo de riscos e
probabilidade de desfechos clinicos que
frequentemente serdo estimulos ao pa-
ciente para vivenciar respostas adaptati-
vas ou inefetivas, requerendo a utilizagao

Aprovado em: 28/08/2019

de mecanismos de enfrentamento®.

Neste contexto, torna-se fundamental
a teoria de Callista Roy no processo de
adaptagao, visando melhor qualidade de
vida do paciente. Para Roy considera-se
adaptagdo a manutengdo da integridade
ou totalidade obtida por meio de metas
que propiciem o seguimento dos ciclos
biolégicos intrinsecos a sobrevivéncia.
Consequentemente, os mecanismos de
enfrentamento sdo o elo fundamental
para garantir respostas adaptativas do pa-
ciente, pois garantirdo a integridade fisio-
l6gica e psiquica do individuo™.

Devido ao contexto de mudancgas
adaptativas a qual o paciente com doen-



ca renal cronica é envolvido decorrente
das alteracdes fisioldgicas e interferéncias
desses nas esferas psico-emocional-social
é importante a atuagdo da enfermagem
na otimizagdo das respostas do paciente
frente a esses processos®°.

As implicagoes da doenga e da hemo-
didlise aos pacientes com doenga renal cré-
nica justificam a importancia deste estudo,
especialmente por este processo estar facil-
mente interligado na exteriorizagdo de res-
postas inefetivas que podem culminar em
graves desfechos clinicos. Tais condigdes
possuem relevancia na assisténcia de enfer-
magem a fim de favorecer respostas eficien-
tes no paciente'''*. Sendo assim, traz como
questao de pesquisa: Quais as agoes assis-
tenciais educativas realizadas por enfermei-
ros a pacientes com Doenga Renal Cronica
em hemodidlise e como estas tém favoreci-
do o processo de adaptagdo do paciente?
Para tanto, delimitou-se como objetivo do
presente estudo identificar as agoes assis-
tenciais-educativas da enfermagem e suas
contribuigdes no processo de adaptagdo ao
paciente com DRC em uso de hemodialise.

METODO

Estudo descritivo, do tipo Revisao Inte-
grativa de Literatura (RIL). A RIL foi desen-
volvida em seis etapas: formulacdo de ob-
jetivo e pergunta de pesquisa; estipulagcao
de critérios para a obtengdo de amostra;
inclusdo de artigos pertinentes a tematica;
analise dos artigos; discussdo e resultados
sintetizados e apresentagao da revisao14.
A busca nos bancos de dados e coleta
ocorreu no primeiro semestre de 2019.

A busca dos artigos ocorreu em bases
de dados da Literatura Latino-Americana
(LILACS) e National Library of Medicine
National Institutes of Health dos EUA
(PUBMED). Utilizou-se Descritores em
Ciéncias da Satde (DECS), palavras cha-
ves em inglés e portugués, pois as duas
opgdes de idioma permitiram ampliagao
de estudos. As palavras chaves emprega-
das foram: doenca renal crénica; adapta-
¢do; cuidados de enfermagem e DECS:
nursing care; renal insufficiency, chronic.
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Para efetivar a busca anexou-se tais ter-
mos ao conector boleano AND.

Para fins de operacionalizagdo, fo-
ram selecionados os seguintes critérios
de inclusao: artigos originais completos;
disponibilidade na integra; publicados
nos anos 2009 - 2018; idiomas em inglés,
portugués e espanhol, que abordassem
sobre assisténcia de enfermagem ao pa-
ciente com doenca renal crénica em he-
modialise no titulo e/ ou resumo e agdes
assistenciais-educativas da enfermagem.

Com a utilizacdo dos critérios de bus-
ca encontrou-se 367 artigos. Mediante
a leitura dos resumos apenas 16 artigos
encaixaram-se nos objetivos. Os demais
artigos foram excluidos pelos motivos: in-
disponiveis; ndo abordavam sobre assis-
téncia de enfermagem ao paciente com
DRC. Apés a leitura na integra, houve a
exclusao de mais 5 artigos: 2 artigos retra-
tavam somente sobre o desenvolvimento
de tecnologias ao paciente com DRC, 2
artigos tinham o foco no desenvolvimen-
to de complicagdes e sintomatologias do
paciente, no entanto, ndo abordavam as-
sisténcia ao paciente e outro apresentava
como abordagem a dialise peritoneal.

A priori foram incluidos na pesquisa os
artigos que descreviam agdes de enferma-
gem educacional e assistencial ao paciente
com DRC em hemodidlise e que traziam
colaboragdes positivas das agdes na me-
Ihora clinica e psicoemocional do cliente.

Dessa forma, para o presente estudo
obteve-se o total de 11 artigos. A coleta
de dados ocorreu por meio do formula-
rio de URSI, a qual foi adaptado para a
presente pesquisa com a selegdo das va-
ridveis contidas nos artigos: Titulo, ano,
nome do periédico, base de dados, ob-
jetivos do estudo e principais resultados.

RESULTADOS

Esta pesquisa embasou-se na selegdo
de 11 artigos que descrevem a assistén-
cia de enfermagem a pacientes com DRC
em hemodialise. No quadro 1 sdo apre-
sentados os artigos destacados. Desses, 2
artigos (18%) eram de pesquisas interna-
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cionais, a saber: Nova Zelandia e Nova
Escécia. Os demais, 82% provinham
do Brasil, sendo que respectivamente 4
(45%), 3 (33%), 2 (22%) provinham das
regides nordeste, sudeste e sul.

A regido norte ndo apresentou estudos
relacionados a temdtica, fato atribuido as
hipéteses: Menor aporte para densidade tec-
nolégica e menor incentivo a estudos corre-
lacionados, atribuido ao fato de ser regiao
com menor concentragao de pacientes com
DRC em comparagao as demais, de acordo
com informagdes obtidas pelo Censo de dia-
lise da Sociedade Brasileira de Nefrologia'.

Os artigos internacionais foram perme-
ados de inovagao e trouxeram grandes con-
tribuigdes, em especial, no aspecto referen-
te ao desenvolvimento de intervencdes e
tecnologias concernentes a autogestdo e a
integracao do paciente neste processo.

Em relagdo ao eixo assistencial-e-
ducativo, 63% (6) das pesquisas centra-
lizavam na oferta de servigos intrinse-
cos a feicdo assistencial e 37% (4) das
demais pesquisas eram de constituigao
educativa, com finalidades de promover
mudangas de comportamento e aperfei-
goar o processo de adaptagdo. A seguir
encontra-se a figura 1 com a sintese dos
artigos encontrados.

DISCUSSAO

Os artigos encontrados contribuiram
ao esclarecer as principais dificuldades
do paciente com DRC em necessidade
de hemodialise, no que tange ao seu pro-
cesso de adaptagdo e esforgo para manter
a integridade'>1¢17-20,

No Brasil, parte dos pacientes aden-
tram ao sistema de saide quando a seve-
ridade da patologia exige o procedimento
de hemodidlise em carater de urgéncia.
Entretanto, o grau de estimulos na depen-
déncia de hemodidlise é superior ao de um
paciente diagnosticado nas fases iniciais da
patologia. Pois, o risco do procedimento
hemodialitico, incorre em instabilidades
hemodinamicas, riscos de infeccdo, com-
plicagbes da fistula arteriovenosa'®2*.

Dessa maneira, as dificuldades en-
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Figura 1: Sintese dos artigos selecionados para o estudo, mediante titulo, ano, periédico, base de dados, objetivos, principais

resultados. Belém, 2019.
TiTuLO

1. Intervencdo musical sobre
ansiedade e parametros vitais de
pacientes renais cronicos: ensaio

clinico randomizado

2. Criangas e adolescentes renais
cronicos em espaco educativo-
terapéutico: Subsidios para o
cuidado cultural de enfermagem.

3. Intervencao educacional de
enfermagem para redugéo da
hiperfosfatemia em pacientes em
hemodiélise.

4. Using the Frailty Assessment
for Care Planning Tool (FACT)
to screen elderly chronic kidney
disease patients for frailty: the
nurse experience.

5. A prospective clinical trial of
specialist renal nursing in the
primary care setting to prevent
progression of chronic kidney: a
quality improvement report

6. Necessidades de orientacdo

de enfermagem para o autocui-

dado de clientes em terapia de
hemodialise.

7. Pacientes renais cronicos em

hemodialise: um estudo sobre

0 modo psicossocial da teoria
de Roy.

8. Nursing diagnoses and adap-
tation problems among chronic
renal patients.

9. As intervencdes de enferma-
gem mais prevalentes em um
servico de hemodilise frente
as intercorréncias com a fistula
arteriovenosa.

10. Avaliacdo da intensidade da

dor de pacientes renais cronicos
em tratamento hemodialitico.
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ANO/ PERIODI-
CO/ BASE DE
DADOS

2018, Revista
latino-americana
de enfermagem,

PUBMED.

2012, Revista da

Escola de enfer-

magem da USP,
PUBMED.

2017, Revista
brasileira de enfer-
magem, PUBMED.

2018, Clinical
Interventions in
Aging, PUBMED

2014, BMC family
practice, PUBMED

2010, Revista
Brasileira de Enfer-
magem, LILACS.

2014, Revista de
pesquisa cuidado
é fundamental,
LILACS

2015, Investiga-
cién y Educacion
en Enfermeria,
LILACS.

2011, Nursing,
LILACS.

2016, Revista dor,
LILACS.

OBJETIVOS

Avaliar o efeito da intervengdo musical
na ansiedade e parametros vitais.

Descrever o cuidado educativo tera-
péutico no enfoque da enfermagem
transcultural

Avaliar a efetividade de acdo educacio-
nal de enfermagem para redugdo da
hiperfosfatemia em pacientes renais

cronicos em hemodialise

Explorar a experiéncia de enfermeiros
de triagem para a fragilidade utilizando
a ferramenta FACT em uma clinica

Descrever intervencdo de melhoria da
qualidade para um grupo de pacientes
com DRC.

Identificar as necessidades de orienta-
¢ao de enfermagem para o autocuida-
do de clientes em hemodialise

Identificar os problemas adaptativos

do modo psicossocial do modelo de

Roy em pacientes renais cronicos em
hemodidlise.

Identificar semelhancas entre a NANDA
International diagnosticos de enferma-
gem e modelo de adaptacdo de Roy
entre pacientes renais submetidos a
hemodialise

Descrever as intercorréncias com a
fistula arteriovenosa durante sessdo de
hemodidlise, identificar as intervengoes

de enfermagem mais prevalentes.

Analisar a dor de pacientes renais
crénicos em tratamento hemodialitico.

PRINCIPAIS RESULTADOS

Os pacientes do grupo controle com efeito
da musicoterapia antes da dialise tiveram
reducdo da ansiedade, frequéncia cardiorres-
piratéria.

A intervencdo terapéutica educacional da
enfermeira trouxe maior conforto na dialise,
aprendizado, valorizacdo das subjetividades e
particularidades.

Houve reduggo de fésforo e creatinina no
inicio e ap6s 30 dias apos a realizagdo da
intervencao, assim como redugéo do prurido.

A utilizagdo da ferramenta possibilitou avaliar
0 prognostico, descrever as fragilidades e
direcionar agbes especificas equitativas as

vulnerabilidades do paciente.

As intervencdes de enfermagem possibilitaram
reducdo do risco cardiovascular, colesterol e
pressao arterial.

Destacou-se um quantitativo significativo de
pacientes em sistema de cuidado totalmente
compensatorio.

Houve predominio de problemas relacionados
a autoestima, funcdo sexual nos pacientes
com doenca renal cronica.

Houve similaridade entre os conceitos e pro-
blemas enquadrados nos eixos de adaptacao
propostos por Callista Roy.

As intervencdes de enfermagem mais utiliza-
das foram direcionados as complicagdes da
fistula, alivio da dor e conforto do paciente.

Identificou-se que metade dos pacientes
utilizam farmacos para alivio da dor, sem
prescri¢ao.



TiTULO
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ANO/ PERIODICO/

OBJETIVOS

BASE DE DADOS

11. Ensaio clinico para o
controle da ingesta hidrica
de pacientes em tratamento

hemodialitico. PUBMED.

Fonte: Dados da pesquisa.

contradas na otimizagdo da resposta do
paciente correspondem: a falta de engaja-
mento do paciente no seu processo sau-
de-doencga, déficit de conhecimento do
paciente sobre a complexidade da patolo-
gia e suporte social inadequado, os quais
repercutem na ndo adesao do tratamento e
mudanga de comportamento. Condigdes
socioecondmicas, fatores culturais, baixa
escolaridade influenciam o entendimento
do paciente acerca da condigao de sadde
e sdo impeditivos da adesdo, efetividade
de acesso aos servigos de satde'*?1-23,

Os artigos encontrados descrevem que
os pacientes dependentes de hemodidli-
se portam mais estimulos e obstaculos no
enfrentamento da doenca, decorrentes de
maior sobrecarga de estresse, portanto fre-
quentemente manifestam as respostas: fa-
diga, perfusdo tissular inadequada, hipéxia
tecidual, privagao de sono, ansiedade, nau-
sea, vomitos, protecdo ineficaz, prurido,
infeccdo, desequilibrio acidobdsico, des-
saturagdo de oxigénio, cdimbra, hipoten-
sao/ hipertensdo, dor, desconforto, ganho
de peso interdialitico, impoténcia, baixa
autoestima, enfrentamento ineficaz. Essas
respostas sdo comumente encontradas nes-
se grupo de pacientes, algumas delas sao
dignas de intervengdo imediata e outros
necessitam de acompanhamento continuo
para averiguar a eficiéncia da resposta e
dos mecanismos de enfrentamento'®.

Frente a essas prerrogativas, o cuidado
é um dos elementos essenciais para aper-
feigoar as respostas do individuo, na qual
a fungdo deste processo incube ao enfer-
meiro. Através de suas competéncias e da
ferramenta processo de enfermagem, o en-
fermeiro julgara as respostas do individuo
a luz cientifica e clinica e produzira um
plano de cuidado correspondente’-*.

2018, Revista
latino-americana
de enfermagem,

Analisar o impacto de uma intervencéo
em pacientes em uso de hemodialise no
controle de liquidos.

A assisténcia de enfermagem pautada
no processo de adaptagao implica em iden-
tificar vulnerabilidades, deficiéncias, déficits
no autocuidado no individuo, promover
intervengdes no contexto fisiolégico e nas
dimensoes biopsicossocial e familiar'”'.

De maneira geral, as agdes assisten-
ciais-educativas de enfermagem iden-
tificadas nos artigos foram: apoio sécio
psicoemocional, acolhimento e escuta
qualificada, supervisdo do tratamento, o
acompanhamento do regime terapéutico,
promogao de estimulo das capacidades
e incentivo das potencialidades do pa-
ciente, comunicagao e negociacao com
o cliente sobre mudangas de comporta-
mentos e atitudes, orientagdes sobre a im-
portancia do autocuidado e o seguimento
da terapéutica, monitoragdo das respos-
tas fisiologicas, controle dos parametros
fisiol6gicos na hemodidlise, cooperagao
com o paciente e inclusdo dos entes que-
ridos do paciente nesse processo'®24.

Os principais cuidados prestados ao
paciente na hemodialise foram o contro-
le dos sinais vitais, acompanhamento das
reagdes e o ajuste do paciente em casos
de instabilidades hemodinamicas, adjun-
to do emprego de terapias complemen-
tares, ambos colaboraram na inducdo de
respostas adaptativas e suporte ao meca-
nismo de enfrentamento, como o contro-
le dos parametros vitais: Frequéncia car-
diaca, frequéncia respiratéria e redugao
da ansiedade, ou seja, minimizacao das
possibilidades de descompensagdes he-
modindmicas, culminando na integrida-
de estrutural-psiquica e otimizagdo dos
modos adaptativos correspondente ao
modo fisiolégico e fungdo de papel>®1%-25.

As agdes educativas destacadas nos
estudos foram subsidiadas por intermédio
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PRINCIPAIS RESULTADOS

Pacientes do grupo controle conseguiram

atingir as metas na redugdo do peso no periodo

interdialitico.

da comunicagdo ativa com o paciente e
orientagdo pautada na construgao de tec-
nologias educacionais as quais permitiram
enquadrar metas e comportamentos indis-
pensaveis para o alcance dos resultados
esperados: respostas adaptativas?*?°.

As agdes cuidativas-educativas de en-
fermagem constituidas por meio de tecnolo-
gias facilitaram a compreensio dos pacien-
tes sobre a mudanga de comportamento,
redugdo do consumo de sal, controle da die-
ta, redugdo do consumo de liquidos, que a
priori contribuiu para melhor adesao ao tra-
tamento e producdo de respostas: reducao
do peso no periodo interdialitico, correcao
da hiperfosfatemia, estabilizacdo da pressao
arterial, conforto, conforto, equilibrio de
fluidos e eletrdlitos, fungdes de eliminacao,
oxigenagao, padrdo cardiaco estabilizado e
reducdo de fragilidades. Concomitamente
pode-se afirmar que tais favoreceram res-
postas adaptativas, pois proporcionaram
corregdo dos pardmetros antropométricos,
hidroeletrolitico e controle da sobrecarga de
estresse no organismo*?*. Além disso, por
intermédio dessas ferramentas educacionais
possibilitou cuidado integral pautado nas
necessidades humanas com a insercdo das
vulnerabilidades.

Em conformidade, outros estudos
também elucidam a relevancia e o im-
pacto das agdes educativas para apri-
moramento das capacidades humanas,
melhor adesdo ao tratamento, melhora
da sobrevida e reducgdo dos riscos intrin-
secos a patologia e as contribuicdes da
enfermagem na redugdo de riscos cardio-
vasculares e eventos desfavoraveis®®?°.

Os estudos enfatizados, dos paises da
Nova Zelandia'® e Nova Escécia'” des-
crevem também a interconexdo de en-
fermeiros das diferentes redes de atencdo
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a satide, como aspectos imprescindiveis
que propuseram a captar precocemente
o grupo de pacientes com DRC para in-
tervencdo, garantindo melhor sobrevida,
além de que possibilitou a inclusdo de
ferramentas as quais permitem avaliar as
fragilidades do paciente elaborar e alter-
nativas vigentes a situacao.

CONCLUSAO

A revisdo integrativa da literatura
permitiu identificar que as agdes assis-
tenciais-educativas de enfermagem ao

paciente com DRC sdo inexordveis para
impulsionar o processo de adaptagao
do paciente. No que refere ao presente
estudo, as acgdes assistenciais-educa-
tivas de enfermagem foram principal-
mente: supervisdo e monitorizagdo do
paciente no processo hemodialitico,
intervengdes educativas de estimulo as
capacidades e potencializagao das ha-
bilidades e fortalezas do cliente, assim
como a negociagdo e comunicagao flui-
da a fim de solidificar relacionamento
interpessoal para a criagdo de vinculos
e possibilitar maior apuracia na coleta
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de dados e estabelecimento de plano de
cuidados eficaz.

Dessa forma, as acbes assistenciais
oportunizaram o acompanhamento das
reagbes dos pacientes no processo he-
modialitico e intervencdo imediata em
casos de desajustes, por fim corrigiu a
iminéncia de estimulos/respostas noci-
vos ao individuo. As acbes educativas,
preencheram lacunas de conhecimento,
capacitaram e viabilizaram o processo de
cuidar, sustentagdo da mudanca de com-
portamentos e fortalezas no enfrentamen-
to de fragilidades. %
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