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RESUMO

Objetivo: Identificar os cuidados de enfermagem realizados ao paciente em hemodidlise. Método: Revisio
integrativa da produgéo cientifica brasileira sobre a temética do cuidado de enfermagem em hemodialise
produzido nos tltimos dez anos, disponiveis na base de dados do Banco de Teses da Coordenagido de
Aperfeicoamento Pessoal de Nivel Superior. Para a avaliagdo da informagdo os autores elaboraram um
instrumento com trés varidveis relacionadas a questdo que norteia o estudo. Resultados: A amostra final
foi constituida por 22 estudos. Identificou-se um total de sete tematicas: relacionamento interpessoal,
educagdo em saude, cuidado centrado no paciente, cuidado da ingesta, cuidado do aceso venoso, adaptagdo
a hemodidlise e seguranca do paciente respetivamente. Conclusiao: Ressalta-se a necessidade de um
aprofundamento por parte de enfermagem no cuidado a partir das subjetividades que contextualizam ao
paciente inserido em hemodialise.

DESCRITORES: Cuidados de enfermagem; Dialise renal; Unidades hospitalares de hemodialise; Enfermagem
em nefrologia.

ABSTRACT

Objetive: To identify the nursing care provided to patients on hemodialysis. Method: An integrative review of the Brazilian scientific
production on the theme of hemodialysis nursing care produced in the lats tem years, available in the Database of Theses Database of the
Higher Education Personal Improvement Coordination. To evaluate the information, the authors elaborated an instrument with three
variables related to issue that guides the study. Results: The final sample consisted of 22 studies. A total seven themes were identified:
interpersonal relationship, health Education, patient-centered care, care of the ingestions, care of venous access, adaptation to hemodialysis
and patient safety respectively. Conclusion: The need for deepening on the part of nursing care is emphasized based on the subjetivities
that contextualize the patient inserted in hemodialysis.

DESCRIPTORS: Nursing care; Renal dialysis; Hemodialysis units, Hospital; Nephrology nursing.

1 Licenciado em Enfermagem pela Universidad Centroccidental Lisandro Alvarado (Barquisimeto-Venezuela). Mestrado em andamento
pelo Programa de Pos-graduagao em Enfermagem da Universidade Federal do Parana (UFPR).

2 Mestre e Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC). Docente permanente do Programa de Pds-
Graduagao em Enfermagem da Universidade Federal do Parand (UFPR).

3 Mestre e Doutora em Enfermagem pelo Programa de Pés-Graduagio em Enfermagem da Universidade Federal do Parand (UFPR).
Chefe de Setor na Divisao de Gestao de Cuidado do Complexo Hospital de Clinicas-UFPR.

4 Doutorado em andamento pelo Programa de Pds-graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal do Parana (UFPR). Docente na
Universidade Positivo e Faculdades Pequeno Principe.

5 Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Parana (UFPR).

DOI:10.9789/2175-5361.rpcfov13.9402 | Guedes IBB, Lacerda MR, Nascimento JD IJD et al. | Cuidados de enfermagem na hemodialise

R. pesq. cuid. fundam. online 2021 jan/dez 13: 653-660 '—LYJ—'UNIRIO %mnm 653

PPg€EnfBio PP GENF




ISSN 2175-5361
Guedes JBB, Lacerda MR, Nascimento JD et al.

DOI:10.9789/2175-5361.rpcfov13.9402
Cuidados de enfermagem na hemodialise

RESUMEN

Objetivo: Identificar los cuidados de enfermeria realizados al paciente
en hemodialisis. Método: Revision integrativa de la produccién cientifica
brasilera sobre la temdtica del cuidado de enfermeria en hemodialisis
producida em los ultimos diez afios, disponibles en la base de datos de
Banco de tesis de la Coordinacién de Perfeccionamiento Personal de nivel
superior. Para evaluar la informacién los autores disenarén un instrumento
con tres variables relacionadas a la pregunta norteadora de este estadio.
Resultados: La muestra final fue constituida por 22 estudios. Se identifico
un total de siete tematicas: relacionamento interpersonal, educacion en
salud, cuidado centrado en el paciente, cuidado de la ingesta, cuidado
del acceso venoso, adaptacion a la hemodialisis y seguridad del paciente
respectivamente. Conclusion: Resalta la necesidad de una profundizacién
por parte de enfermeria en relacion al cuidado a partir de las subjetividades
que contextualizan al paciente insertado en hemodiélisis.

Descriptores: Cuidado de enfermeria; Didlisis renal; Unidades de
hemodialisis en hospital; Enfermeria em nefrologia.

INTRODUCAO

A Doenca Renal Crdnica (DRC) consiste na diminui¢io
lenta e progressiva da taxa de filtragdo glomerular que
geralmente ocorre de modo imperceptivel e assintomatico
levando a disfung¢des enddcrinas e metabolicas.! Estima-se
que a DRC afeta uma a cada dez pessoas no mundo, com
tendéncia para aumento da incidéncia nos proximos anos,
de tal forma que cada vez mais a populacio necessitara de
algum Tratamento de Suporte Renal (TSR).?

Os principais TSR para DRC sdo a Didlise Peritoneal
(DP), Transplante Renal (TR) e a Hemodidlise. A DP tem
ganhado preferéncia como escolha para o tratamento,
entretanto, impde ao nicleo familiar compreensdo, dominio
da técnica e organizagido de logistica complexa para assumir
o desenvolvimento da pratica no domicilio.*®

O TR é a melhor opgdo para fornecer qualidade de vida
ao paciente, mas para além da necessaria compatibilidade
entre doador e receptor traz ao paciente e o sistema de saude
barreiras como: limitagdes econdmicas, caréncia de profilaxia
basica e principalmente a escassez de 6rgaos para doa¢éo.®

Assim, diante da realidade oferecida pela DP e 0 TR a
hemodidlise (HD) aparece como o TSR mais prevalente no
Brasil, desde 1950 quando foi implementada pela primeira
vez. Esta é capaz de reduzir os efeitos fatais produzidos pela
DRC mediante a remogéo de liquidos e depuracio de toxinas.”

Ao realizar a HD o paciente enfrenta dificuldades e, por
vezes, baixa qualidade de vida ligada a frequéncia em que
realiza o procedimento, aproximadamente trés vezes por
semana, de 3 a 5 horas por dia. Este fato produz desconfortos,
quebra da rotina didria, debilidade fisica, psicossocial e déficit
nos relacionamentos.”

A HD é uma experiéncia marcada pelo estresse e ansiedade
e leva o paciente a perder involuntariamente sua liberdade.
Exige dedicagdo integral aos seus cuidados e retira, por vezes,
a autonomia sob sua propria vida.® Assim, o inicio da HD
¢ um marco que divide a histéria de vida do portador da
DRC, mobiliza seu nucleo afetivo e conduz o individuo a
reaprender a vida em todos os aspectos, criando novos codigos
de dinamica familiar, social e de experiéncia pessoal.’

A HD exige cuidados profissionais precisos e o profissional
enfermeiro tem destaque nesta atuagio, pois planeja e executa
agdes para o tratamento e prevengdo de agravos, por meio
de cuidados que conduzem ao monitoramento, redu¢io
de intercorréncias e orienta¢cdo em sadde. Assim, cabe ao
profissional de enfermagem desenvolver sua capacidade
de realizar julgamento clinico a partir de diagndsticos de
enfermagem e plano de cuidados para cada um dos sinais e
sintomas tangiveis e ndo tangiveis do paciente.'*"!

A equipe de enfermagem ¢é também suporte emocional
ao paciente em HD e busca, através do significado atribuido
pelo individuo as suas experiéncias de vida, identificar o que
este espera do cuidado recebido e os fatores imprescindivel
para transpor este tratamento visando melhorar a qualidade
de vida do paciente."?

Considerando o crescimento exponencial dos portadores
de DRC, por consequéncia dos pacientes em HD, e o
importante papel do desenvolvimento do conhecimento
cientifico de enfermagem no cuidado destes pacientes
questiona-se: quais sdo os cuidados de enfermagem para o
paciente que realiza HD descritos nos estudos primarios da
Enfermagem brasileira?

Assim, este estudo tem como objetivo identificar os
cuidados de enfermagem realizados ao paciente em HD nos
estudos primarios da Enfermagem brasileira.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa sobre a produgiao
cientifica brasileira em relacdo a temdtica do cuidado de
enfermagem na hemodialise. A Revisdo Integrativa, permite a
sintese de multiplos estudos publicados e possibilita conclusdes
gerais a respeito de uma particular drea de estudo.”**

Seguiram-se os passos preconizados por Mendes, Silveira
e Galvéo: 1) identificagdo do tema e selegdo da hipétese ou
questdo de pesquisa; 2) estabelecimento de critérios para
inclusio e exclusdo de estudos; 3) defini¢do das informagoes
a serem extraidas dos estudos selecionados; 4) avaliacao
dos estudos incluidos; 5) interpretagdo dos resultados; e
6) apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento.”

Foram considerados critérios de inclusdo: teses e
dissertagdes disponiveis no Banco de Teses da Coordenagio
de Aperfeigoamento Pessoal de Nivel Superior (BTC/CAPES),
produzidas em Programas de Pés-Graduagio de Enfermagem,
que abordassem cuidados de enfermagem ao paciente em
HD, entre os anos de 2008 a 2018. Os critérios de exclusao
foram: teses e dissertagdes que ndo abordavam cuidados de
enfermagem em hemodialise, repetidas e ndo disponiveis
na integra via online.

A busca e a andlise das produgdes foram realizadas no
periodo de dezembro 2018 a janeiro 2019, no BTC/CAPES.
Utilizou-se os descritores: “Cuidados de Enfermagem” e
“Dialise Renal”, segundo os Descritores em Ciéncias da
Saude (Decs).

Na Busca Avancada, foram utilizados os seguintes
refinamentos: estudos de “Mestrado e Doutorado’, realizadas
no periodo (2008- 2018), mas na busca achou-se que na base
de dados do BTC CAPES nio tinham disponiveis estudos desta
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tematica no periodo 2008-2012 ficando entdo a amostragem
composta por pesquisas publicadas no periodo 2013-2018,
assim logo aplicou-se o refinamento “Ciéncias da Saude’,
“Area de conhecimento Enfermagem’, totalizando em 10979
estudos. Apos a leitura e julgamento dos titulos e resumos
foram excluidas mais 10957 publicagdes por serem estudos
que nao tinham relacdo com a tematica visada nesta pesquisa,

publicagdes repetidas, e sem cadastramento de titulo e resumo,
resultando em 22 teses e dissertagdes para a andlise compondo
assim a amostra deste estudo.

Para este processo de selecdo, foram utilizadas as
recomendacgdes do Preferred Reporting Items for Systematic
reviews and Meta-Analyses (PRISMA)', conforme Figura 1.

Figura 1 - Fluxograma da selecdo dos estudos primarios para a revisao integrativa. Curitiba, PR, Brasil, 2018
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Fonte: adaptado do modelo PRISMA'®

Para a defini¢do das informacdes a serem extraidas elaborou-se uma matriz de andlise que considerou as seguintes
varidveis: ano, titulo, drea de conhecimento, universidade, referencial tedrico, metodologia, tipo de estudo e o tipo de

cuidado de enfermagem.

Apds, realizou-se avaliagdo da informagao, considerando a relevincia que tinha a tematica de cuidado abordada por
cada um dos estudos. Identificou-se sete tematicas: relacionamento interpessoal, educa¢io em saide, cuidado centrado no
paciente, cuidado da ingesta, cuidado do aceso venoso, adaptagdo a hemodiélise e seguranca do paciente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra final foi constituida por 22 estudos primarios (16 dissertacdes e seis teses) que apontaram cuidados de

enfermagem realizados ao paciente na HD.
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Quadro 1 - Apresentacdo dos estudos primarios incluidos na revisao integrativa, 2013 a 2018. Curitiba, PR, Brasil, 2018

Ano Titulo Autor
A comunicacdo no relacionamento interpessoal enfermeiro/cliente ADRIANA MARIA DE OLIVEIRA
submetido ao processo hemodialitico. FURTADO
Distancias e proximidades do corpo em Hemodidlise: um estudo sobre ~ ALESSANDRA GUIMARAES
comunicacao proxemica no cuidado de enfermagem MONTEIRO MOREIRA
2013
Promocap da saude mental de adolescentes renais crénicos: a ISLANE COSTA RAMOS
tecnologia leve como cuidado de enfermagem
Compartilhando Saberes e Praticas dos Clientes com Insuficiéncia
Renal Crénica no Cuidado do Cateter Venoso para Hemodialise CHRISTIANY MOCALY GONZALES
Acuracia dqs |Qd|cadores ;Ilnlcos do d'|agnost|co de .enfer\magem MARIA ISABEL DA CONCEICAO DIAS
volume de liquidos excessivos em pacientes submetidos a
L FERNANDES
hemodialise.
Dlagnos.,tlco Fje enferrpggem do dominio nutricdo em pacientes ERIDA MARIA DINIZ LEITE
submetidos a hemodialise.
2014 Andlise de conceito do diagndstico de enfermagem Autocontrole FERNANDA BEATRIZ BATISTA LIMA
ineficaz da salde em pacientes submetidos a HD. E SILVA
Dlag_nost|cos, |r_1tervenc_oes e resultados, de enferme_lgem relacionada a ANELISE NOGUEIRA DE LIMA
qualidade de vida de vida em tratamento hemodialitico.
Evidencias da orientacdo de enfermagem para o autocuidado de
clientes com doenca renal crébnica em terapia renal substitutiva: BRUNO LESSA SALDANHA XAVIER
perspectiva estética sociopoética.
Vahglacao clinica QO dlagnostlcg,o!e enfermagem protecédo ineficaz em JESSICA DANTAS DE SA
pacientes submetidos a hemodidlise.
2015 YaI|Qacao do cqnteudo do dlagnostlco de enfermagem protecado CECILIA MARIA FARIAS DE QUEIROZ
ineficaz em pacientes submetidos a HD.
Diagnostico, mtervgnf;(.)es e rgsultegdos de enfermagem a pe_sspas em MARIA MADALENA DEL DUQUI
tratamento hemodialitico: Validacdo de consenso por especialista.
(e} gerenc5|amento do cuidado de enfermag?m na complexplg(_:le da MARIA JOSE CARVALHO FERREIRA
adaptacdo da pessoa com doenga renal cronica em hemodidlise.
Os enfrentamento_s )/lVldc?s pelos adultos jovens hemodlallsaqlos no BEATRIZ ACEVEDO PACHECO
processo de transicdo saude-doenca: uma abordagem do cuidado na
; . CARDOSO
2016 perspectiva adaptativa de Roy.
O enfermeiro e o paciente em hemodidlise continua na UTI: 0 manejo BIANCA RIBEIRO PORTO DE
da tecnologia na perspectiva da seguranga ANDRADE
Escala q?avallacao da seguranca dg paoente renal crénico em LETICIA LIMA AGUIAR
Hemodialise: enfoque no cuidado clinico de enfermagem.
Registros (_Jl’e_ enfermagem: o planejamento dos cuidados a pacientes MARIA ANTONIA DOS SANTOS SILVA
na hemodidlise.
Construgédo e validagcdo de um video educacional para a promog¢do do
2017 . ; ., ) NATALIA RAMOS COSTA PESSOA
autocuidado de pacientes com fistula arteriovenosa.
Os sentidos do espaco e dos corpos na hemodidlise: a comunicacao ALESSANDRA GUIMARAES
proxemica de enfermagem com o paciente renal MONTEIRO MOREIRA
olume e iguicos Gxcesshios 3 parti g uma tooria do Mo MARIA ISABEL DA CONCEICAO DIAS
a P FERRNANDES
alcance.
2018 Puncdo de fistula arteriovenosa de pacientes em hemodidlise:

evidéncias para a enfermagem

JESSICA GUIMARAES RODRIGUES

Pessoas em hemodidlise e cuidado de enfermagem: estudo de
método misto.

SYLVIA MIRANDA CARNEIRO

Fonte: Autores, 2019.
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Com isso identificou-se, que a maioria das publicagdes
¢ do ano de 2014 (22,7%), seguido do ano de 2016 (18,2%),
2015, 2017 e 2018 com 0 mesmo numero (13, 6%).

Dentre as Universidades brasileiras com curso de pos-
graduagdo strictu sensu, o maior numero de publicagdes
disponiveis é gerado pela Universidade Federal do Rio de
Janeiro (UFR]) (36,4 %), Universidade Federal do Rio Grande
do Norte (UFRN) com (27,3%), seguidas da Universidade
Federal de Goids (UFG) (9,1%) e das Universidades, Estadual
do Ceara (UECE) (4,5%), Universidade Federal do Ceara
(UFC) (4,5%), Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF)
(4,5%), Universidade Federal do Mato Grosso do Sul (UFMS)
(4,5%), Universidade Federal de Pernambuco (UFPE) (4,5%)
e Universidade Federal Fluminense (UFF) (4,5%).

Os estudos analisados foram do tipo: qualitativos (54,5%),
mistos (31,8%) e quantitativo (13,6%). Dentre os métodos
escolhidos foram identificados como estudos descritivos

(22,7%), metodologicos (13,6%), exploratorios (13,6%),
de revisao integrativa (9%), convergentes assisténcias (9%);
e com menor predominio os estudos de tipo seccional (4,5%),
etnografico (4,5%), sociopoetico (4,5%), longitudinal (4,5%),
transversal (4,5%), teoria fundamentada nos dados (4,5%)
e de andlise de classe latente (4,5%).

A maior parte dos estudos (63,6%) nao declarou o uso de
referencial tedrico. Dos 36,4% que apresentaram referenciais
foram citados na propor¢do de 1/1 a Teoria das Representagoes
Sociais de Betty Newman, Paulo Freire, Paradigma da
complexidade, Walker e Avant, Teoria de Orem, Teoria de
Roy, Morse Field e Nola Pender.

Encontrou-se que as tematicas de cuidado desenvolvidas
nos estudos abordados foram: relacionamento interpessoal,
educagdo em saude, cuidado centrado no paciente, cuidado da
ingesta, cuidado do aceso venoso, adaptagdo a HD e seguranca
do paciente.

Quadro 2 - Apresentacdo das unidades e subunidades tematicas de cuidados de enfermagem em hemodidlise identificadas

nos estudos selecionados.

Unidades Tematicas Subunidades tematicas F
Envolvimento entre profissionais e pacientes. 4
Qualidade da interacdo no relacionamento interpessoal. 4
Relacionamento interpessoal Expressdo corporal do profissional no cuidado. 2
Criacdo do ambiente interativo 2
Percepcao do cliente frente as inter-relacées 2
Educagdo em grupo durante a HD. 1
Educacdo para o autocuidado 5
Educagéo em saude
Promocéao da qualidade de vida. 3
Tecnologia educativa 2
Cuidado direcionado a realidade do paciente 2
Cuidado Centrado no Paciente. Planejamento do cuidado em conjunto com o cliente. 3
Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem de acordo com a 2
realidade da unidade.
Controle da volemia. 1
Cuidado da ingesta Controle de volume de liquido excessivo. 3
Direcionamento do cuidado as necessidades nutricionais da 1
pessoa em HD.
Autocuidado do acesso venoso. 3
Cuidado do aceso venoso
Método de puncédo da FAV 1
Abordagem terapéutico dos agentes estressores 1
Adaptacdo a HD Promocao da saude mental. 1
Utilizacdo de tecnologia leve. 1
Seguranca do paciente 2

Fonte: Elaborado pelos autores (2019), com base nos estudos selecionados.
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Identificou-se a tematica do cuidado no relacionamento
interpessoal como predominante (16 estudos), fazendo isso
referéncia a grande importéncia que tem para o profissional
e paciente que o cuidado aconte¢a na construgio de um
ambiente interativo (2 estudos) e como é imprescindivel que o
profissional esteja envolvido com o paciente no momento de
cuidado (4 estudos), que ofereca uma interagao de qualidade
ao cuidar (4), tendo uma expressao corporal empatica quando
cuida (2) e ser receptivo para perceber o cliente (2 estudos).

Na educagio para o cuidado em satide, os estudos ressaltam
a educagdo para o autocuidado (5 estudos). Destaca-se que
a orientac¢do ao paciente em HD pode fornecer um cuidado
continuo e a0 mesmo tempo proporcionar independéncia.
Igualmente foi identificado o trabalho de enfermagem na
promogio da qualidade de vida que busca viabilizar o prazer
mesmo diante das limitagdes impostas pela HD e a DRC
(3 estudos).

Ainda na Educagdo em satude o profissional enfermeiro
pode fazer uso de ferramentas como as tecnologias educativas
(2 estudos), entretanto embora haja uma diversidade
de materiais disponiveis na, atualidade é preciso um
aprofundamento referente a sua implementacio pela
enfermagem para um melhor aproveitamento dos recursos.
Evidenciou-se ainda que a abordagem da educagdo em grupo
(1 estudo) é insuficiente para o paciente no momento da HD

Em relagdo a tematica cuidado centrado no paciente
evidenciou-se que a realidade do paciente precisa ser assumida
como ponto de referéncia para nortear as agoes de enfermagem
em cada individuo partindo assim das subjetividades que
o envolvem. O protagonismo do paciente na centralidade
do seu cuidado ainda é subestimado nas pesquisas, sendo
abordado em 2 dos estudos selecionados. Ainda, sdo escassos
os resultados frente a fundamentagéo de planos de cuidado de
enfermagem especificos e direcionados a vivéncia do paciente
no momento da HD.

Os estudos evidenciaram que o planejamento dos cuidados
de enfermagem ao paciente em HD, deve acontecer em
conjunto com o paciente (2 estudos) considerando o contexto
vivencial e particular dele. Da mesma forma a Sistematizagdo
da Assisténcia de Enfermagem direcionada a unidade (2 dos
estudos) demostra a caréncia por construgdo de pressupostos
para o cuidado de enfermagem a partir da realidade do
ambiente onde o individuo ¢ cuidado.

Em relagdo aos cuidados de enfermagem direcionados a
ingesta do paciente, percebe-se a correlagdo entre o cuidado
para o controle de liquido excessivo (2 estudos) e a atengdes
dispendida para prever descontroles da volemia (1 estudo).
Frente a ingesta relacionada a nutricdo, somente 1 estudo
versou sobre a responsabilidade do Enfermeiro frente as
necessidades nutricionais desta clientela.

Em relagio aos cuidados de enfermagem direcionados
a0 acesso venoso, destacara como principal a promogao do
autocuidado (3 estudos), e também, as técnicas de cuidados
como a puncao da fistula arteriovenosa (1 estudo).

Identificou-se ainda que a promog¢ao da adaptagido do
paciente ao tratamento de HD é um tema presente nos estudos
selecionados. Para tal a enfermagem pode exercer cuidados
como a abordagem terapéutica dos agentes estressores

(1 estudo), promover a saide mental (1 estudo) e a utilizagdo
de tecnologia leve (1).

No tocante aos cuidados de enfermagem frente para a
seguranga do paciente em HD apenas 2 estudos demostraram
interesse nesta tematica o que ¢ inquietante visto os inimeros
riscos que ameagam o paciente em HD.

Referente aos cuidados no relacionamento interpessoal
de enfermagem os achados despontaram que o cliente deve
ser cuidado com um envolvimento maior do enfermeiro em
relacdo ao paciente, exercendo uma pratica profissional com
qualidade na interagao, partindo da consciéncia da expressao
corporal que vai assumir no cuidado, e sendo sensivel para
perceber o cliente, sendo isso a base para criar um ambiente
de cuidados interativo.

Apresentando numa mesma ordem de ideias Waldow,
afirma que o profissional tem a premissa de ofertar no
cuidado a oportunidade de um relacionamento bidirecional,
no qual quem recebe as atengdes, confie sua humanidade
aqueles que cuidam dele, mas é indispensavel para isso
que o profissional de enfermagem assuma uma linguagem
corporal e comportamental que permita a abertura de canais
de confianga, que abram o acesso as areas humanas onde s6
pode entrar através do humanismo.'*

Sinala-se em outro ponto que a educagio em saude como
acdo de cuidado de enfermagem pode ser executada em grupo
durante a HD, com a finalidade de promover a esperanga
e a alegria e consequentemente propiciar a promogdo da
qualidade de vida.

Por isso a educa¢do em saude ou também chamada de
comunicagdo terapéutica de enfermagem ¢é vital na prevengio
de complicagdes fisicas e emocionais do paciente podendo
ajudar na motiva¢do para manter ou recuperar a qualidade de
vida ou mesmo ajudar o paciente a criar uma consciéncia de
cuidado continuo através da educagio para o autocuidado."”

Corrobora-se, que as tecnologias educativas possuem a
funcdo de transmitir informagdes que auxiliem no cuidado
integral do paciente de uma forma mais ilustrativa, mas o
profissional tem que considerar o vocabulério que contém tais
tecnologias, evitando o uso de termos técnicos, compreendendo
que a acessibilidade da informac¢ido nio depende apenas
da tecnologia utilizada, mas sim da consideragdo de uma
linguagem compreensivel para o receptor.*®

Destaca-se assim que para enfermagem abordar o subjetivo
do paciente em seus cuidados deve perceber o paciente como
o protagonista e o centro do plano terapéutico e da mesma
forma lutar para conhecer suas perspectivas.

Para isso o enfermeiro requer de atencéo e sensibilidade
as expressoes do paciente com a finalidade de identificar e
compreender a linguagem do paciente e decodificar suas
expressoes e as demandas de cuidado. Entretanto, apesar da
crescente produgdo de estudos que sugerem para enfermagem
aproximar-se as subjetividades do individuo para a elaboragao
do plano dos cuidados de enfermagem em HD, ainda ¢é
insuficiente os conhecimentos que desvelem quais sdo os
cuidados que demandam o paciente durante as sessoes de
HD além daqueles técnicos."

Considera-se igualmente que para isso deve acontecer
uma Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
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direcionada a realidade da unidade de HD. Para isso ¢
necessario que o profissional descubra os elementos vivenciais
do usudrio na HD, articulando suas a¢des a partir de cada
elemento que compde e contextualiza o 4mbito onde acontece
a HD‘ZO-ZI

As complicagoes relacionadas ao descontrole da volemia
posicionam-se entre as principais causantes de 6bitos do
paciente em HD, assim identificou-se nos estudos que o
controle do volume de liquido excessivo influencia diretamente
na prevengio de intercorréncias durante a HD.*

No que refere aos cuidados de enfermagem, para a
nutrigdo tem-se que é imprescindivel a elaboragio de
um plano de cuidados de enfermagem direcionados as
necessidades nutricionais dessa clientela diante dos diversos
riscos relacionados as ingestas do paciente em HD; sendo
demostrado que os cuidados de enfermagem especificos
para nutri¢do em HD merecem ser avaliados e conduzidos
a compreensdo de como as restri¢oes dietéticas impostas
pela doenga, alteragdes metabolicas; poli medicagio e fatores
relacionados a HD geram afetos colaterais que prejudicam
o padrio nutricional do paciente.”

A promogao para o autocuidado do acesso venoso pode
capacitar o paciente para a protecio da via de acesso no dia
a dia, e até mesmo ajudar na durabilidade da rede venosa.
Assim, evidencia-se a imprestabilidade do controle do acesso
venoso exclusivo pelos profissionais de saude, pois para
garantir a continuidade do cuidado é preciso desenvolver
acOes educativas que habilitem o paciente para o autocuidado
e para agir diante dos inconvenientes que pode apresentar
seu acesso dentro e fora da unidade de tratamento.**

Para a necessidade de adaptagéo frente as modificacdes
no estilo de vida do individuo em HD destacam-se o uso de
ferramentas como abordagem terapéutica para os agentes
estressores, promo¢do da saide mental e utilizagdo de
tecnologia leve.

A literatura ainda ndo esclarece em profundidade os
efeitos positivos ou negativos na satide mental do paciente
na adaptagdo a HD; ja que para determinar isto é necessario a
abordagem das subjetividades do paciente e considerar aqueles
fatores nao clinicos e ligados ao existencial como familia,
trabalho, tempo, renda e crengas, levando assim a exigéncia da
validagdo destas experiéncias e como resultante um cuidado
com base nas diferentes singularidades do paciente.”

Denota-se em outros aspectos que os pacientes inseridos
em HD sdo severamente vulneraveis a episodios que colocam
a seguranca de sua sadde em risco, o que demanda da
enfermagem a verificacdo dos aspectos que na sua pratica
poderiam comprometer a seguranga no tratamento.

Desta forma, torna-se importante que os cuidados de
enfermagem sejam prestados em uma atmosfera de seguranga,
mas para isso o profissional deve capacitar-se de forma
tedrica e pratica para fornecer com qualidade os cuidados
de enfermagem.*

CONCLUSAO

A enfermagem tem um papel central no desenvolvimento
de cuidados dirigidos aos pacientes em HD, pois propéem

intervengdes fisicas e biopsicossociais que se adequam as
necessidades dos pacientes buscando melhorar ou manter
a qualidade de vida destas pessoas.

Acredita-se que o seguinte estudo proporciona
fundamentos que ajudaram a nortear as abordagens de
futuras pesquisas e a pratica do cuidado de enfermagem
em HD. Espera-se também que os achados deste estudo
contribuam para a pratica assistencial de enfermagem no
aprimoramento dos cuidados por meio do fornecimento de
evidéncias cientificas para o redesenho e criagdo de planos
de cuidados ajustados as necessidades unipessoais do paciente
em HD.

Na elaboragao desta pesquisa os cuidados com as
subjetividades do paciente emergiram como uma das temdticas
que clamam por maior aprofundamento cientifico para logo
ser levado a pratica no cuidado de enfermagem, entretanto,
denota-se que prevalece como foco principal para cuidado
de enfermagem ao paciente em HD as praticas técnicas.
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