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RESUMO

Objetivos: analisar de que forma ocorre o acolhimento do paciente renal crénico para o tratamento
hemodialitico pelo enfermeiro na admissio em uma clinica de Hemodidlise. Método: Estudo descritivo
exploratdrio de abordagem qualitativa, realizada nos meses de setembro e outubro de 2018. Os participantes
do estudo foram 16 enfermeiros que atuavam ha pelo menos seis meses na area de hemodialise, e excluidos
0s que ndo realizam assisténcia direta ao paciente. Resultados: As falas evidenciam que os enfermeiros
executam procedimentos burocraticos rotineiros na admissdo, identificam as necessidades de cuidado
relacionados principalmente ao acesso, orientam para o autocuidado e que tem muitos pacientes sob sua
supervisdo dificultando a realizagdo de uma assisténcia completa. Conclusdo: o ato de acolher é executado,
na busca da construgdo do vinculo profissional-paciente, orientando ao auto cuidado, mostrando formas de
adaptagdo ao novo tratamento e o seu reflexo na qualidade de vida do paciente.

Descritores: Avaliacdo; Transplante de Rim; Enfermagem.

ABSTRACT

Objectives: to analyze how the chronic renal patient receives for the hemodialytic treatment by the nurse on admission to a Hemodialysis
clinic. Method: Exploratory descriptive study with a qualitative approach, carried out in September and October 2018. The study

participants were 16 nurses who had been working for at least six months in the area of hemodialysis, and excluded those who did not
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provide direct assistance to the patient. Results: The nurses show that
nurses perform routine bureaucratic procedures at admission, identify
care needs related mainly to access, guide self-care, and have many
patients under their supervision, making it difficult to perform complete
care. Conclusion: the act of welcoming is performed in the search for
the construction of the professional-patient bond, orienting to self-care,
showing ways of adapting to the new treatment and its reflection on the
patient’s quality of life.

Descriptors: Evaluation; Kidney Transplantation; Nursing.

RESUMEN

Objetivos: analizar de qué forma ocurre la acogida del paciente renal
croénico para el tratamiento hemodialitico por el enfermero en la admision
en una clinica de Hemodiélisis. Método: estudio descriptivo exploratorio
de abordaje cualitativo, realizado en los meses de septiembre y octubre de
2018. Los participantes del estudio fueron 16 enfermeros que actuaban
hace al menos seis meses en el area de hemodidlisis, y excluidos los que
no realizan asistencia directa al paciente. Resultados: las declaraciones
evidencian que los enfermeros realizan procedimientos burocraticos
rutinarios en la admisidn, identifican las necesidades de cuidado
relacionadas principalmente con el acceso, orientan al autocuidado y que
tiene muchos pacientes bajo su supervision dificultando la realizacién
de una asistencia completa. Conclusion: el acto de acoger es ejecutado,
en la busqueda de la construccion del vinculo profesional-paciente,
orientando al auto cuidado, mostrando formas de adaptacién al nuevo
tratamiento y su reflejo en la calidad de vida del paciente.

Descriptores: Evaluacion; Trasplante de Rifion; Enfermeria.

INTRODUCAO

A Insuficiéncia Renal Cronica (IRC) é a doenga renal
em fase avancada com a perda gradual e irreversivel da
funcdo renal impossibilitando os rins de realizarem suas
fungdes basicas, levando o paciente a morte caso nio seja
tratada. As causas geralmente estdo associadas a Hipertensao
Arterial, Glomerulopatias, Malformacdes, Diabetes, Doencas
Hereditarias e Doengas autoimunes.!

No Brasil mais de 126 mil pessoas sdo portadoras
de doenga renal cronica terminal e estio em alguma
modalidade de tratamento dialitico. Estima-se que a cada
ano entram em programa de didlise cerca de 35 mil pacientes
novos. Além disso, a taxa de mortalidade é elevada devido
a concomitincia de complicagdes cardiovasculares.?

Com a incapacidade funcional do rim, residuos toxicos
que deveriam ser excretados acumulam-se na corrente
sanguinea, causando varias disfungdes organicas como
anemia, enfraquecimento &sseo, neuropatia, doengas
cardiacas, distirbios no metabolismo dos nutrientes,
ocasionando desnutri¢io, disfun¢do hormonal, gastrintestinal
e doengas associadas, comprometendo a qualidade de vida
dos pacientes.

As modalidades de tratamento da IRC para substitui¢cdo
parcial das fun¢des renais sdo a didlise e o transplante renal,
sendo a dialise subdividida em peritoneal e hemodialise.
Estes tratamentos prolongam a vida do paciente, mas nao
trazem a cura da doenga. A insuficiéncia renal cronica, esta

relacionada a diminui¢ido da taxa de filtragdo, associada
a perda das fungoes reguladoras enddcrinas e excretoras
dos rins. As formas de tratamento da insuficiéncia renal
crdnica sao a dialise peritoneal, hemodialise e transplante
renal. Apos o diagnostico de doenga renal cronica (DRC),
0 paciente deve submeter-se ao tratamento seja, conservador
ou dialitico o mais rapido possivel; visto que o tratamento
é essencial para a manutengdo de vida do mesmo.?

Geralmente inicia-se o tratamento hemodialitico em
situagdo emergencial da doenga renal crénica, quando
0 paciente comumente encontra-se hospitalizado.*
O enfermeiro ao assistir o paciente em hemodialise possui
algumas atribuigdes junto a mesmo sendo responsavel
por fazer curativos; garantir o uso correto de materiais e
equipamentos, orientar, supervisionar e avaliar o cuidado
prestado pela equipe para garantir a seguranca do ambiente
e o conforto do paciente; prevenir, identificar e tratar os
efeitos adversos da hemodialise e as complicagdes decorrentes
da prépria doenca; desenvolver agdes educativas visando a
qualidade e eficiéncia do tratamento para a qualidade de
vida do paciente.®

O acolhimento da pessoa com doenca renal no
tratamento hemodialitico é de competéncia do enfermeiro,
pois é ele que tem um melhor conhecimento da pessoa e
do contexto, estabelecendo um elo de ligagdo, uma relagéo
de proximidade, de presenca permanente, sendo cada
experiéncia de acolhimento flexivel e ajustavel a situacdo
clinica de cada paciente.®

O paciente renal cronico sofre com diversas modificagdes
em sua vida cotidiana, sendo dependente de profissionais
capacitados que propiciem o cuidado devido e contribuam
com a sua qualidade de vida.?

Dessa forma, objetivamos analisar de que forma ocorre
o acolhimento do paciente renal cronico para o tratamento
hemodialitico pelo enfermeiro na admissdo em uma clinica
de Hemodialise.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem
qualitativa, realizado em uma clinica nefroldgica do estado
do Piaui. A clinica onde foi realizada a pesquisa atende
mensalmente 554 clientes, oferecendo dialise peritoneal,
hemodiilise, e tratamento ambulatorial conservador. Possui
uma sala de dialise peritoneal, cinco salas de hemodialise;
funcionando de segunda a sadbado, nos periodos da manh4,
tarde e noite; sendo atendidos diariamente em HD 50
pacientes em cada turno, totalizando diariamente 150
clientes em tratamento hemodialitico. A clinica mantém
65 maquinas de hemodiélise em funcionamento, sendo que
os pacientes sdo atendidos por uma equipe de enfermagem,
constituida por 56 técnicos de enfermagem e 18 enfermeiros
divididos em 3 turnos.

Todos os enfermeiros (18) foram convidados a participar
do estudo, no entanto dois se recusaram. Assim, foram
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incluidos aqueles que atuam hd pelo menos seis meses na drea
de hemodialise, e excluidos os que ndo realizam assisténcia
direta ao paciente, ou seja, cargos administrativos etc.

Para a coleta de dados foi utilizado um instrumento com
perguntas semi-estruturadas, contemplando questdes sobre
o acolhimento, com base em revisdo prévia de literatura.
O formuldrio foi submetido a validagido por um numero impar
de juizes. A coleta de dados foi realizada nas dependéncias
da proépria clinica em sala fechada. Oram gravadas em
aparelho de mp4, tiveram dura¢ido média de 25 minutos e
foram realizadas pelos proprios pesquisadores.

Para analise e interpretacdo dos dados, foi realizada uma
aproximacgao com a analise de contetido fundamentada em
Bardin (2004).” Por se tratar de estudo envolvendo seres
humanos, o projeto desta pesquisa foi enviado e aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Associagdo de Ensino
Superior do Piaui (AESPI).

RESULTADOS

Houve predominio de pacientes do sexo feminino
(87,5%), com faixa etdria entre 25 e 53 anos, casadas ou em
unido estavel (62,5%), com mais de seis anos de experiencia
em hemodialise (8,5%) com Pds-graduagao (100%).

A andlise do conteido das entrevistas possibilitou
conhecer como ocorre o acolhimento na admissao do renal
cronico para o tratamento hemodialitico, identificando as
acoes do profissional de enfermagem e a importéncia do
acolhimento na admissdo desse paciente; suas dificuldades
ao realizar-lo e as sugestdes para melhorar esse processo.

O acolhimento ao paciente renal crénico na
admissao para hemodiilise

Os enfermeiros expressaram que realizam o acolhimento
no momento da admissao do paciente com DRC, sendo
feito a anamnese e o exame fisico no paciente. Também
sao realizadas orienta¢des iniciais com relagao as rotinas
do servigo e quanto ao autocuidado com seu acesso para
hemodialise (fistula ou cateter). Caso o paciente ndo possua
ainda acesso para hemodiilise, o enfermeiro providencia
0s recursos necessarios para o implante do cateter duplo
limen pelo médico nefrologista.

Se o cliente, tem cateter, observa-se a integridade e
funcionalidade do mesmo, se apresenta sinais flogisticos,
sangramentos ou relatos de febre e/ou calafrios, sendo
realizado o curativo do mesmo; providenciando se necessario,
a passagem de um novo CDL pelo médico nefrologista,
explicando ao paciente e/ou acompanhante os cuidados
que devem ter com o cateter, e a importancia de manter
0 acesso integro e funcionante; além dos cuidados com o
curativo, devendo manter-16 limpo e seco.

Caso o paciente possua FAV observa-se sua maturidade
e se o frémito é presente; explicando os cuidados necessarios
para manter a integridade da mesma; como fazer a higiene
correta do membro antes da pungao; e observa-se a presenca
de sinais de inflamagéo.

[...] quando o paciente chega levo para o consultorio de
enfermagem, realizo anamnese exame fisico, explico sobre o
tratamento, os cuidados necessdrios, sobre o procedimento
que vai ser realizado, no caso o cateter. [E13]

[...] quando o paciente chega é visto logo, se ele possui
cateter ou fistula; caso seja necessdrio, orientamos e
preparamos o paciente para a passagem do cateter |[...]
a gente faz as orientagdes necessdrias e bdsicas em relagdo
ao tratamento, aos acessos [...] quanto aos dias, quais sio
os dias, a duragdo do tratamento, a importincia de néo
faltar né [...] fazemos o exame fisico. [E9]

[...] o paciente recebe uma folha com as normas da
clinica e com informagdes importantes, sobre hordrio de
chegada na clinica [...] é [...] até que horas pode chegar pro
tratamento [...] troca de hordrio pra consulta, quem tem
direito a acompanhante [...] o que pode entrar na sala de
hemodidlise e o que ndo pode [...] e que deve pesar antes
e depois da hemodidlise [...] E11

O paciente ¢ orientado quanto a sua ingesta hidrica e
dieta alimentar, informado sobre os riscos do ganho de peso
excessivo interdialitico e possiveis intercorréncias durante
ou apds HD. Além disso o paciente é encaminhado para o
nutricionista para melhor avalia¢do e orienta¢io dietética.

E explicado ao paciente e seus familiares a importancia
do tratamento e a assiduidade do mesmo, a duracio e os dias
de cada sessdo, além disso percebeu-se que acompanhante
ou familiar presente também recebe as mesmas informacgdes,
sendo sempre envolvido no processo do cuidado.

[...] eu sempre converso com o paciente e seu acompanhante,
a gente sempre fala é [...] que o tratamento né [...] visa
melhorar a qualidade de vida, que é um tratamento que
substitui a fungdo dos rins [...] e o tempo que ele vai passar
aqui em cada sessdol...] E4

[...] tem pacientes que ja vem conscientes do tratamento,
tem outros que as vezes ndo aceitam o tratamento [..] ai
tem que ter muita conversa né, dia a dia pra eles poderem
se acostumar com a ideia de que precisa da hemodidlise
pro resto da vida [...] E13

Outra situacdo verificada nas falas dos enfermeiros foi
quanto a humanizag¢do no acolhimento inicial, a importancia
em se perceber a sensibilidade e a fragilidade da situagéo
do paciente, e a intengdo do profissional de aproximagio
e de mostrar-se disponivel para eventuais necessidades
dos pacientes.

“[...] como enfermeira, acredito que um acolhimento bem
feito ameniza, algumas situagoes, né? E importante ganhar
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a confianga do paciente e da familia [...] e passar confianga
é importante [...]” E12

“[...] a gente sempre faz as orientagdes necessdrias, |...]
tira todas as duvidas, por que quando os pacientes chegam
aqui vem com muita inseguranga [...]” E4

[...] acho importante o primeiro contato, porque a partir dai
desenvolvemos uma relagdo de confianga com o paciente,
muitos deles vem do interior, e ficardo vindo pro tratamento,
trés vezes por semana, a gente meio que se torna “familia”
deles [...] E7

[...] na primeira sessdo é comum o paciente ficar aflito,
é tudo muito novo pra ele, as vezes ele passa mal, apresenta
cefaleia, vomitos, cdimbras, por isso é importante que nés
estejamos ali presentes, pra intervir logo. [...] E9

Durante a entrevista, foi mencionado pelos enfermeiros
que na clinica existia um protocolo a ser seguido desde a
admissdo do paciente até a sua conexido e desconexdo da
maquina de hemodialise. Entretanto, outras falas demonstram
desconhecimento desse documento

[...] na clinica temos um documento que chamamos de
protocolo [...] com normas e rotinas da clinica, e ld tem
a sequéncia né, da chegada do paciente a clinica, desde a
admissdo, acolhimento né, até o tratamento [...] E6

[...] 0 que a gente faz é a SAE dele, pra pegar mesmo,
os riscos que ele tem, os diagndsticos de enfermagem mas
protocolo realmente pra seguir assim que ele chega, nio
temos [...] E13

[...] quando ele chega, eu realizo a anamnese e o exame
fisico, procuro conhecer a realidade do paciente, tiro as
duvidas que ele tem, faco a SAE, pra ver os diagndsticos e
os riscos do paciente [...] E10

Dificuldades encontradas ao realizar o
acolhimento

Comumente observa-se intercorréncias durante a sessao
de hemodialise; sendo assim a presenca do enfermeiro
ininterruptamente no periodo que ocorre a sessao é de suma
importancia, tanto para reduzir a ocorréncia das proprias
complicagdes, como a reversao dos riscos de danos maiores
aos pacientes. Um vinculo de confianca e seguranca sdo
aspectos importantes que o enfermeiro deve desenvolver
na relagdo interpessoal com o paciente.

As falas dos enfermeiros expressaram que as vezes, o
acolhimento, como tal idealizado por eles, ndo acontecia
devido a enorme demanda, muitos pacientes para um
enfermeiro e que estes apresentavam muitas intercorréncias
durante cada sessio de hemodidlise, fazendo com que
o enfermeiro concentre-se em atender essa demanda
primeiramente.

[...] sdo tantos pacientes e as vezes, tem intercorréncia
entdo ndo consigo fazer o acolhimento direito na primeira
sessdo [...] E17

[...] sdo muitos pacientes, mas ndo posso fazer nada,
a nova portaria diz que sdo 50 pacientes pra um enfermeiro
[...] como posso prestar um atendimento de qualidade
desse jeito? [...] E18

[...] seria ideal que tivéssemos mais profissionais, assim
poderiamos assistir os pacientes com qualidade |[...] E14

[...] a minha dificuldade é dar conta de acompanhar
tantos pacientes [...] sem falar nas intercorréncias, que
acontecem, justamente no momento que estou com um novo
paciente [...] jd aconteceu de ter trés pacientes passando
mal ao mesmo tempo [...] ai fica dificil assim, né dar uma
assisténcia de qualidade [...] E 12

Foi percebido também nas falas que a presenca de uma
equipe multiprofissional no acolhimento a esse paciente na
sua admissdo, é importante; pois sdo muitas orientagdes.
A clinica dispde de uma assistente social, uma psicéloga,
e uma nutricionista compondo assim com a equipe de
enfermagem e médica a equipe multidisciplinar.

[...] tanto o médico, o enfermeiro e o técnico; acho que sdo
os trés profissionais que conseguem ter esse contato direto
no primeiro dia; na admissdo e orientagdo, [...] os outros
profissionais nutricionista e psicologo eles conseguem ter
esse contato depois, nem sempre eles pegam de imediato né;
ai eu acho que falta mais isso; melhorar esse acolhimento
de uma equipe como um todo [...] E11

[...] muitas vezes eles iniciam o tratamento, com a cabeca
a mil né; ndo querem, tem aquela negagdo de aceitar que
estdo doentes e que precisam do tratamento [...] E16

[...] uma avaliagio nutricional, em relagdo do que pode e
o que ndo pode [...] restrigdo de liquido, a gente enfermeiro
é que vai fazendo essas primeiras orientagdes, por ter esse
primeiro contato com eles [...] entdo minha sugestdo de
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melhoria seria nesse sentido [...] porque os pacientes
precisam dessas orientagoes |[...] entdo na admissdo de um
paciente seria mais adequado ele passar por toda a equipe
antes de iniciar o tratamento [...] E 10

A clinica oferece uma equipe multiprofissional para
atender a demanda dos pacientes porem a nutricionista,
psicdloga e assistente social ndo estdo disponiveis para o
atendimento em todos os horarios, nao foi relatado a presenga
desses profissionais durante o processo admissional do
paciente. Essa parte da equipe teria um contato posterior
com o paciente; mediante marcagéo previa de consulta; em
horarios e dias as vezes invidveis para os pacientes que em
sua maioria residem no interior do estado.

DISCUSSAO

Ser portador de uma doenga cronica caracteriza-se
um grande desafio pelas mudangas de hébitos de vida, na
alimentacdo e cotidiano, uso continuo de medicamentos e a
dependéncia de pessoas e equipamentos sendo uma adaptagao
anova forma de viver. Buscando desde o primeiro momento
proporcionar conforto e seguranca ao cliente, verificou-se
as agOes realizadas pelo enfermeiro no acolhimento desse
paciente, durante a anamnese e o exame fisico.

Os achados demonstram que as agdes realizadas pelos
enfermeiros participantes do estudo no acolhimento do
paciente, ¢é idealizado como uma a¢do que possibilita
aproximacao entre profissional e paciente, fundamentando
se no formato em que o paciente apresenta alguma queixa
e a partir disto, estabelece-se uma conduta.

O acolhimento se aproxima do cuidado de enfermagem,
uma vez que ambos envolvem o estabelecimento de relagdes
interpessoais; com o objetivo de proporcionar conforto e
reconhecimento de que o paciente é dotado de condi¢des
objetivas e subjetivas inserido em um contexto de vida.*’

Um ponto citado como importante, foi justamente o
impacto do primeiro contato com o paciente/familia e
o reflexo dele na assiduidade e aceitagdo do tratamento;
a construc¢do de vinculos, a humanizagdo, o sentimento
de confianga no profissional acerca dos procedimentos e
orienta¢des realizadas quanto ao tratamento, conforme
reforca a literatura.>!?

Nossos resultados apontam falhas de comunicagio
da equipe, uma vez que ha divergéncias entre as falas dos
enfermeiros quanto a existéncia de um protocolo na clinica
a ser seguido; uma base como um fluxograma no processo
admissional do paciente, quanto as atividades a serem
realizadas e orientagdes a serem repassadas na primeira
sessdo do paciente ao tratamento hemodialitico.'*?

A Sistematizagdo de Assisténcia de Enfermagem (SAE)
é outro ponto crucial para a eficacia do cuidado. A SAE
¢é considerada uma ferramenta para gestio do cuidado
que envolve aspectos que transcendem ao cuidado direto,
possibilitando a avaliagdo da eficiéncia e eficacia das
atividades realizadas e contribuindo para tomada de decisdo
visando a exceléncia do cuidado.” No entanto, a assisténcia

¢ pautada na anamnese e exame fisico do paciente, ndo
contemplando todas as etapas do processo.

As intercorréncias durante a hemodialise foram
identificadas como principais dificuldades para a
realizacdo do acolhimento eficaz no momento da admisséo.
A quantidade de pacientes inviabiliza uma presta¢do
assistencial de qualidade, onde, tais expectativas poderiam
ser atingidas se a equipe fosse dimensionada visando uma
assisténcia de enfermagem de qualidade.®***

Outro ponto importante identificado como dificuldade
foi que o paciente renal cronico apresenta demandas que
fogem das competéncias do enfermeiro; ele necessita de apoio
nutricional, psicoldgico e social, sendo louvavel a presenca
de uma equipe multiprofissional objetivando atender essa
necessidade no primeiro contato do paciente ao tratamento.

CONCLUSAO

O ato de acolher é executado, na busca da construgdo do
vinculo profissional-paciente, orientando ao auto cuidado,
mostrando formas de adapta¢éio ao novo tratamento e o seu
reflexo na qualidade de vida do paciente.

Constatamos que o acolhimento dado pelo enfermeiro
ao paciente recém admitido a hemodialise possui um
carater motivador e importante tanto para a aceitagdo do
tratamento como para a assiduidade do mesmo. Refletindo
diretamente na melhoria de vida frente as dificuldades
enfrentadas pelos pacientes.
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