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ARTICLE INFO ABSTRACT

A doenca renal é considerada um grande problema de salide publica, porque causa elevadas taxas de
morbidade e mortalidade e, além disso, tem impacto negativo sobre a qualidade de vida relacionada a
salde. Sendo assim, o estudo tem como Objetivo Geral analisar a conduta do enfermeiro frente aum
caso de urgéncia e emergéncia hemodialitica e como Objetivos Especificos relacionar as principais
dificuldades de adesdo ao tratamento, identificar os sinais e sintomas de urgéncia hemodialitica e
especificar os cuidados do enfermeiro ao paciente em urgéncia hemodiditica. Trata-se de um artigo
de revisdo, redlizada através de publicagdes indexadas nos anos de 2011 a 2016 consultadas nas bases
de dados na Plataforma da Biblioteca Virtual de Salde (BVS): Lilacs e Scielo. Durante a elaboragdo
da pesquisa fez-se um levantamento das publicacdes relevantes ao tema e foram selecionados 10
artigos, agrupados em trés categorias. Concluiu-se que o enfermeiro tem grande importancia no
tratamento de pacientes que redizam hemodidlise e em especia na urgéncia e emergéncia,
detectando, atuando e notificando precocemente possiveis complicactes para uma répida intervencéo
e evitar potenciais implicactes advindas da hemodidlise.
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INTRODUCTION

A doenga renal é caracterizada por uma alteragdo das fungdes renais,
podendo ser classificada de duas formas, sendo elas: a insuficiéncia

Os rins sdo 6rgéos responsaveis pela filtragdo, excregdo e reabsorgao,
bem como participam das fungdes metabdlicas e enddcrinas do
organismo. Uma de suas principais fungbes é a manutencdo da
homeostase do corpo humano, ou sgja, regulam a excrecdo e a

reabsor¢do de substancias e ions, mantendo assim, um equilibrio

rena crénica e a insuficiéncia rena aguda. O tratamento depende da
gravidade da doenga, sendo conservador com o uso de medicamentos
edietas; e dialitico como a didlise, a hemodidise e o transplante renal
(Martins; Cesarino, 2005; Moura, et al., 2009; Oliveira; Alves,
Bezerra, 2009). A mesma é considerada um problema de salde
publica, com dtas taxas de mortaidade e morbidade, aém de



44105

Adriana Maria de Sousa et al. Conduta do enfermeiro diante de paciente em urgéncia e emergéncia hemodialitica

impactar negativamente a qualidade de vida do paciente (MELO et
al., 2015). A Hemodidlise é um dos tratamentos utilizados para
insuficiéncia renal aguda ou cronica. Essa técnica é realizada com
auxilio de uma maquina que tem como finalidade filtrar e depurar o
sangue por meio de uma membrana semipermeavel, retirando as
substancias téxicas do organismo e mantendo 0s componentes
essenciais. Essa terapéutica acarreta em vérias mudangas na vida e
bem estar do individuo (Marcatto; Grau; Muller; 2009; Grasselli; et
al., 2012; Debone et al., 2017). A assisténcia de enfermagem
constitui-se a partir da prética do cuidar, tendo como fungéo plangjar e
organizar o atendimento. A consulta de enfermagem é um importante
instrumento cujo objetivo é levantar dados que permitam identificar as
necessidades do paciente e de seus familiares (Tavares, 1998).
Inicialmente, o tratamento hemodialitico era realizado pela equipe
médica, no entanto no decorrer dos anos, a enfermagem passou a
participar ativamente dessa terapia, responsabilizando-se por toda a
parte técnica, bem como a relagdo do paciente com o meio ambiente.
Por ser um processo que gera indmeras complicagbes como:
hipotensdo, hipertensdo, cdimbras musculares, nausea, vomitos,
cefaeia, dor toracica e lombar, prurido, febre e caafrios; torna 7
imprescindivel a atuacdo do enfermeiro e da equipe de enfermagem
nessas situacdes, incluindo cuidados diretos e indiretos (Santana et al.,
2013). Além dos cuidados especificos que devem ser realizados
durante e apds as sessdes, os enfermeiros tém papel fundamental na
educacdo do paciente, orientando-o sobre autocuidado, uma vez que
este pode apresentar-se desanimado, desesperado e muitas vezes
acabam abandonando o tratamento (Santos; Rocha; Berardinglli,
2011; Melo et al., 2015). A pesquisa justifica-se pela importancia de
mostrar para os profissionais de enfermagem que a fata de
conhecimento acerca do assunto abordado acarreta riscos para 0
paciente que na maioria das vezes ndo tem nogéo da dimensdo do
problema de salide que esta enfrentando e que uma atitude eficaz e
imediata interfere na sua sobrevida. Nessa perspectiva, o estudo tem
como Objetivo Geral analisar a conduta do enfermeiro frente a um
caso de urgéncia e emergéncia hemodialitica e como objetivos
especificos relacionar as principais dificuldades de adesfio ao
tratamento, identificar os sinais e sintomas de urgéncia hemodialitica
e especificar os cuidados do enfermeiro a0 paciente em urgéncia
hemodidlitica

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, a qual
define-se como um método que proporciona a sintese de estudos
publicados sobre determinado tema, tendo como proposta de gerar
conhecimento e assim, aplicar os resultados de estudos significativos
na prética. (SOUZA, 2010; CARDOSO; CALDAS; DE SOUZA,
2019). Para sua elaboracdo, as seguintes etapas foram percorridas:
definicdo da questdo temética, estabelecimento de critérios para
inclusdo e exclusdo de pesquisas, definicdo das informagBes a serem
extraidas e categorizacdo dos estudos, avaliagéo dos estudos incluidos,
interpretagdo dos resultados e apresentacdo da reviso e sintese do
conhecimento.

Para guiar a revisdo integrativa, formulou-se a seguinte pergunta
norteadora: Qual a conduta do enfermeiro diante de uma situacdo de
urgéncia e emergéncia hemodialitica?

A pesquisa foi realizada utilizando as bases de dados do SCIELO
(Scientific  Eletronic  Library) e LILACS (Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da 8 Saude). Os descritores
utilizados foram: “doenca renal”, “insuficiéncia renal”, “hemodialise”,
“assisténcia de enfermagem”. A sele¢do dos dados foi baseada nos
seguintes critérios de inclusdo: artigos publicados entre os anos de
2010 a 2020, disponiveis na integra, que abordavam a temética, assim
como fossem publicados em portugués e original. Da mesma forma,
excluiram-se 0s estudos cujos textos ndo estavam disponiveis nas
bases de dados selecionadas ou com a temética ndo compativel com
os objetivos deste trabalho. Comprovada a adequagdo dos estudos e
apos a andlise e interpretagdo dos dados, optou-se pela apresentacdo
dos resultados desta da distribuicdo das produces cientificas sobre o

tema, através da compreensdo deste a prevencao e promogdo da salde
em pacientes com doenca rena aguda e cronica e que realizem
hemodidlise, as situagOes de urgéncia e emergéncia, baseado em sinais
e sintomas apresentados pelo paciente e a assisténcia de enfermagem
com base no diagnéstico de enfermagem e diagndstico clinico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na presente revisdo integrativa, foram analisados 405 artigos, dos
quais 120 foram obtidos na base de dados SCIELO e 285 na LILACS.
Desses, dez artigos atenderam aos critérios de inclusdo previamente
estabelecidos e, a seguir, apresentar-se-a um panorama gera dos
artigos avaliados (Figura 1).
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Figura 1. Fluxograma do método aplicado na busca e selecdo dos artigos.

Fonte: Autaria propria.

Prevencéo e promogao da saiide em pacientes com doenca renal:
Por se tratar de uma doenga que causa impactos negativos na
qualidade de vida do individuo, a enfermagem tem papel crucia na
promocdo e prevencdo de salde, evitando agravos da patologia. De
acordo com Psigolon e colaboradores (2018) é importante que os
pacientes sgjam incentivados por esses profissionais a utilizarem
corretamente os medicamentos para controle de doencas de base, bem
como, realizarem exercicios fisicos, seguirem uma dieta correta e
evitarem 0 tabagismo. As assisténcias para com pacientes que fazem
hemodidlise devem ser focadas principalmente na necessidade
humana psicossocia e psicobiolégica. Corroborando com os autores
anterior Freire e colaboradores (2020) relatam que os pacientes com
doenga rena que estdo em tratamento de hemodidlise sofrem
mudancas negativas na qualidade de vida, desencadeando prejuizos na
salde, além de desenvolvimento de sentimentos negativos o que afeta
o0 lado psicossocial. Segundo os mesmos os enfermeiros nefrol ogistas
devem redlizar intervengbes para proporcionar conforto aos
individuos, com intuito de reduzir incapacidades fisicas e aumentar a
qualidade de vida. Esses profissionais podem modificar as
caracteristicas ambientais, tais como ruidos, desconforto da cadeira,
entre outros. Paulleto e colaboradores (2016) evidenciam que 0s
pacientes preferem permanecer em hemodidlise, a0 invés de encarar
novos desafios que um transplante requer, pois ja se sentem adaptados
e seguros. Destacam ainda que por a hemodidlise ser considerada um
tratamento atamente invasivo, a mesma requer cuidados diretos e
continuos tanto a nivel domiciliar, quanto pelos servigos que prestam
esta terapia, podendo se sobrepor aos cuidados demandados pelo
transplante.

Sinais e sintomas apresentados por paciente hemodialiticos: No
estudo de Frazdo e colaboradores (2015) aborda que a doenca renal
cronica (DRC) é caracterizada pela presenca de danos renais
(anormalidades estruturais ou funcionais do rim), associada ou néo a
reducdo dataxa de filtragdo glomerular (TFG) <60ml/min/1.73m2, em
um tempo maior ou igual a trés meses. A categoria mais avangada
dessa doenca é a insuficiéncia renal terminal. Nessa fase os autores
ressaltam ainda que os rins perdem o controle da homeostasia, a TFG
estd abaixo de 15 ml/min/1.73m2, apresentando intensos sintomas
urémicos, tais como anemia, hipertensio arterial, edema, fraqueza,
mal-estar e sintomas digestivos. Para manutencdo da vida destes
individuos é necessdria a realizagdo de uma modalidade da terapia
rena substitutiva como a didlise peritoneal, a hemodidlise (HD) ou o
transplante renal. De acordo com Fernandes e colaboradores (2015) o
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portador da insuficiéncia renal cronica (IRC) pode apresentar varias
manifestacdes clinicas sistémicas tais como, prurido intenso, deposito
de cristais de ureia na pele, anorexia, nauseas, vomitos e soluco. Além
disso, 0 hdlito pode ter odor de urina, podendo esta associada a didlise
inadequada, manifestagbes neuroldgicas, nivel de consciéncia
alterado, incapacidade de se concentrar, contratura muscular, agitagéo,
confusdo e convulsdes. Além dos sintomas citados anteriormente
Freire e colaboradores (2020) relatam que as principais queixas fisicas
de pacientes com doenca rena cronica que fazem tratamento com
hemodidlise sio queda de pressdo, caimbras, fraqueza, cefaeia e
indisposicdo. Além disso, existe relato de desconfortos associados a
utilizago de cateter, por causar incomodo e afetar a estética do
paciente. Estes autores citam ainda que os sinais e sintomas
mencionados estdo sempre presentes nesses individuos, devem ter
estabel ecido cuidados técnicos e medidas para evitar complicagOes.

Assisténcia de enfermagem com pacientes submetidos a
hemodialise: Oliveira, Silva e Assad (2016) afirmam que o trabalho
dos enfermeiros deve estda fundamentado na capacidade de tomada
decisdes, de modo a garantir um resultado efetivo sem desperdicar
recursos. Assim, é imprescindivel que esses detenham de habilidades
para avaliar, sistematizar e decidir a conduta mais apropriada,
sobressaindo & lideranga como competéncia a ser desenvolvida. Frente
a realidade e convivio com pacientes hemodialiticos, os enfermeiros
possuem uma relevante atuagdo, sendo 0s quais responsaveis pela
qualidade de vida dos pacientes e pelo desfecho do tratamento
(FREIRE et al., 2020). Considera-se de suma importancia que o
enfermeiro mantenha os pacientes sempre informados quanto a
possibilidade de complicacBes e exposi¢do a riscos no tratamento de
hemodidlise, reforcando assim a relevancia da prética educativa do
profissional da enfermagem em seu processo de trabaho
(PAULLETO et al., 2016). Entdo, nesse cenario os enfermeiros
devem-se vaer do tempo que convive com os pacientes durante as
sessdes do procedimento para ter uma relagdo mais proxima, podendo
esclarecer dividas que sobre a terapéutica (PAULLETO et al., 2016).
Freire e colaboradores (2020) também afirmam que esses
profissionais sdo ainda responsaveis pela supervisdo de sua equipe,
controle do ambiente com verificacdo do funcionamento das maquinas
de didlise, vigilancia de medicamentos e controle de infec¢do. Tais
fatos constatam assim sua rel evante atuagdo nesse ambito.

Diagnosticos de enfermagem para pacientes hemodialiticos: Para
Debone e colaboradores (2017), o diagnostico de enfermagem baseia-
se no julgamento critico, de modo a observar e identificar os padroes
de respostas humanas mediante a um potencial (fatores de riscos) ou
real (sinais e sintomas) problema de salde. Desse modo, o
profissional de enfermagem visa direcionar o adequado cuidado,
discernir as necessidades dos pacientes, favorecer o desenvolvimento
de resolugdes e prevenir as possiveis complicages. Além disso, o
enfermeiro deve estar atento a fatores que afetam a vida bioldgica e
psicossocial do paciente, para assim obter informagdes de como sera
sua nova rotina diante das sessdes. Em geral, esses profissionais de
enfermagem utilizam a classificacdo da North American Nursing
Diagnosis Association (NANDA) o qual é considerado um sistema
conceitual para classificar os diagndsticos em uma taxonomia padrao
(BREZOLIN et al., 2019). Segundo Debone e colaboradores (2017),
os mais frequentes diagndsticos de enfermagem identificados em
pacientes hemodialiticos foram: elevado riscos de infeccdo, excessivo
volume de liquidos, bem como incidéncia de riscos de desequilibrio
eetrolitico. Ja no estudo realizado por Spigolon e colaboradores
(2018), observou-se que dos 17 diagndsticos de enfermagem
fornecidos, 12 encontram-se relacionado a condicdo clinica e
terapéutica, assim como aos habitos de vida. Além disso, notou-se que
seis deles foram identificados os mesmos sintomas, notando assim, a
relevancia de uma percepcdo diferenciada e qualificada a esse grupo
de individuos. Para Freitas e Mendonga (2016) as intervencOes de
enfermagem direcionadas para pacientes hemodialiticos, bem como
sua educacdo permanente sdo fatores que favorecem a uma melhor
qualidade de vida desses acometidos e minimizam os indices de
intercorréncias durante o tratamento. Assim, esses profissionais que
atuam nessa area devem ser capaz de monitorar continuamente o
quadro clinico dos pacientes, identificar suas necessidades, detectar

possiveis anormalidades e intervir de maneira gil e eficaz, de modo a
oferecer um procedimento seguro e eficiente, assm como garantir a
qualidade de vida do paciente (GUIMARAES et al., 2017). Desse
modo, observa-se que a aplicagdo da sistematizagdo para pacientes
submetidos a hemodidise trata-se de um recurso relevante, cujo
plangjamento e acles refletirdo de maneira positiva no quadro clinico
do paciente.

CONCLUSAO

O profissional de enfermagem possui um papel de destague no
tratamento hemodialitico no que se trata de intervencles assistenciais
do cuidado a0 paciente, uma vez que este encontra-se liderando o
plangjamento e execucdo desses cuidados. Desse modo, o enfermeiro
deve estar atento e sensivel as fragilidades e notificando precocemente
as possiveis complicagOes, tais como: febre e caafrios, embolia
gasosa, hemdlise, hipotensdo, céimbras musculares, entre outros
sintomas. Nesse cendrio, o plangamento de agdes educativas que
auxiliem no enfrentamento da doenca e adesdo ao tratamento passa ser
de grande relevancia. Mediante a isso, é imprescindivel que os
enfermeiros mantenham o0s pacientes informados e esclarecam
eventuais duvidas de possiveis complicagdes ou até mesmo de
procedimentos que irdo ser submetidos, a fim de assegurar um
cuidado de qualidade e efetivo ao cliente. Diante disso, espera-se que
este estudo agregue consideravelmente para a comunidade cientifica,
bem como para os profissionais da saide e em especia, os
enfermeiros, de modo a frisar sobre a importancia da adogdo de
medidas preventivas, visando contribuir para o bem-estar e seguranca
dos pacientes e, consequentemente, da qualidade assistencial.
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