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Resumo

O numero de portadores de doencas cronicas aumentou consideravelmente nos Gltimos anos e isso esta relacionado ao
envelhecimento da populacdo. O desenvolvimento das doencas renais cronicas, traz consigo complicacBes
cardiovasculares, o que representa um grande desafio para os profissionais de enfermagem ao desenvolver os
cuidados necessarios. Dessa forma, este estudo buscou identificar os cuidados de enfermagem ao paciente renal
cronico com cardiopatia durante o procedimento de hemodialise convencional. Trata-se de um estudo de revisao
bibliografica de abordagem descritiva e qualitativa. O cuidado de enfermagem ao paciente renal crénico com
cardiopatia em hemodialise requer o desenvolvimento de préaticas especificas que atenda as suas reais necessidades.
Apesar do grande desafio encontrado pelos enfermeiros em realizar os cuidados necesséarios em relagdo a pacientes
dialiticos com cardiopatia, manter o acesso vascular, educacdo em salde, seguranca, mobilizacdo e dieta, sdo 0s
cuidados mais relevantes considerados pelos enfermeiros, para esses pacientes. O enfermeiro precisa oferecer um
cuidado padronizado, de forma que melhor organize os servi¢os de enfermagem, além de, facilitar e profissionalizar
ainda mais a linguagem utilizada na area. Portanto, o aprimoramento das praticas de enfermagem, assim como, a
conscientizacdo para da importancia da correta aplicacdo do processo de enfermagem é de fundamental importancia,
pois colabora também para que haja a garantia de uma pratica de qualidade e segura.
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Abstract

The number of people with chronic diseases has increased considerably in recent years and this is related to the aging
of the population. The development of chronic kidney diseases brings cardiovascular complications, which represents
a great challenge for nursing professionals to develop the necessary care. Thus, this study sought to identify the
nursing care provided to chronic renal patients with heart disease during the conventional hemodialysis procedure.
This is a literature review study with a descriptive and qualitative approach. Nursing care for chronic renal patients
with heart disease undergoing hemodialysis requires the development of specific practices that meet their real needs.
Despite the great challenge faced by nurses in providing the necessary care for dialysis patients with heart disease,
maintaining vascular access, health education, safety, mobilization, and diet are the most relevant care considered by
nurses for these patients. Nurses need to offer standardized care, to better organize nursing services, in addition to
facilitating and further professionalizing the language used in the area. Therefore, the improvement of nursing
practices, as well as the awareness of the importance of the correct application of the nursing process is of
fundamental importance, as it also contributes to ensuring a quality and safe practice.

Keywords: Chronic kidney disease; Hemodialysis; Cardiovascular diseases; Nursing care.

Resumen

El nimero de personas con enfermedades crénicas ha aumentado considerablemente en los Gltimos afios y esto esta
relacionado con el envejecimiento de la poblacion. El desarrollo de enfermedades renales crénicas trae consigo
complicaciones cardiovasculares, lo que representa un gran desafio para los profesionales de enfermeria a la hora de
desarrollar los cuidados necesarios. Asi, este estudio busco identificar los cuidados de enfermeria brindados a los
pacientes renales crénicos con cardiopatia durante el procedimiento de hemodidlisis convencional. Se trata de un
estudio de revision de la literatura con enfoque descriptivo y cualitativo. La atencién de enfermeria al paciente renal
cronico con cardiopatia en hemodidlisis requiere el desarrollo de practicas especificas que satisfagan sus necesidades
reales. A pesar del gran desafio que enfrentan las enfermeras para brindar la atencion necesaria a los pacientes en
didlisis con cardiopatias, el mantenimiento del acceso vascular, la educacion en salud, la seguridad, la movilizacién y
la alimentacién son los cuidados mas relevantes que consideran las enfermeras para estos pacientes. EI enfermero
necesita ofrecer una atencidn estandarizada, con el fin de organizar mejor los servicios de enfermeria, ademas de
facilitar y profesionalizar aln mas el lenguaje utilizado en el area. Por tanto, la mejora de las practicas de enfermeria,
asi como la conciencia de la importancia de la correcta aplicacion del proceso de enfermeria es de fundamental
importancia, ya que también contribuye a asegurar una préactica de calidad y segura.

Palabras clave: Enfermedad renal crénica; Hemodidlisis; Enfermedades cardiovasculares; Cuidados de enfermeria.

1. Introducéo

O numero de portadores de doencas cronicas aumentou consideravelmente nos Gltimos anos e isso esta relacionado ao
envelhecimento da populagdo. A populacdo idosa é a faixa etaria mais atingida por doengas cronicas e entre 0s principais
problemas, pode-se citar doenga renal cronica, oriunda, em sua maioria, de comorbidades como diabetes e hipertensdo arterial.
O desenvolvimento das doencas renais cronicas, traz consigo complicagdes cardiovasculares, o que representa um grande
desafio para os profissionais de enfermagem ao desenvolver os cuidados necessarios. Os enfermeiros enfrentam também o
desafio de como prevenir o desenvolvimento de complicacdes em pacientes acometidos por essas doencas (Ribeiro et al.,
2020).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Nefrologia (SBN, 2020) é considerado como doenga renal cronica (DRC)
toda leséo que afeta os rins e persiste por trés meses ou mais e 0 seu estagio “final” é mais conhecido como insuficiéncia renal
cronica (IRC). A DRC é uma doenca caracterizada pela dificuldade dos rins em exercer seu papel comum de eliminar as
substancias indesejadas do corpo por meio da urina, 0 que causa o acimulo de substancias toxicas, como por exemplo,
produtos de descarte como a ureia e a creatinina e isso pode contribuir para o desequilibrio fisioldgico, pois os rins ndo
conseguem realizar a filtragdo do sangre de maneira eficaz. Com o objetivo de corrigir esse desequilibrio, a hemodialise é a
alternativa utilizada para o tratamento de pacientes acometidos pela DRC, pois realiza a filtragdo sanguinea por meio da

utilizacdo de maquinas que fazem o papel de rins artificiais (Matos, 2020).
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Segundo o censo da SBN, o Brasil esta entre os principais paises que representam os maiores nimeros de casos de
pacientes dialiticos do mundo que faze o uso de hemodialise, com o Japao e os Estados Unidos no topo do ranking da
pesquisa. Em 2018, o Brasil apresentou um niimero de casos trés vezes maior de pacientes dialiticos em relagdo ao ano 2000.
Esses nimeros, passaram de 42.695 em 2000, para mais de 133 mil casos de pacientes em 2018. Os estudos mostram ainda que
0 nimero de morte aumenta gradativamente no pais devido as complicacdes do quadro da doenca, assim como a falta de
padronizacdo na assisténcia e a falta de incorporacéo tecnoldgica (Neves et al., 2020).

O tratamento por meio da hemodialise ndo ocasiona a cura da DRC, mas reduz o agravamento da doenc¢a. Sdo muitos
problemas que os pacientes acometidos pela DRC podem enfrentar ao fazer uso da hemodialise e, uma das principais causas de
mortalidade, é o desenvolvimento de doencas cardiovasculares em pacientes dialiticos. O acesso vascular possui extrema
importancia para os pacientes que fazem uso de hemodialise, pois como este acesso estd diretamente ligado ao 6rgdo
responsével pelo bombeamento sanguineo do corpo, que é o coragdo, se faz necessério o continuo monitoramento desse
paciente antes, durante e apds a realizacdo do tratamento. O uso continuo da hemodidlise pode desencadear cardiopatia
isquémica - por uma critica obstrucdo das coronarias, alteragdes microvasculares e alteragdes morfofuncionais do ventriculo
esquerdo (VE), em resposta a sobrecarga de pressédo e volume, ambas relacionadas ao alto fluxo do sangue, principalmente em
pacientes hipertensos que fazem uso de anti-hipertensivos, pois a hemodialise diminui o débito cardiaco e a resisténcia
vascular periférica e pode causar uma hipotensdo subita (Silva et al., 2020)

Nesse contexto, o enfermeiro é o profissional que possui maior contato com o paciente e deve estar sempre alerta para
possiveis intercorréncias durante a hemodialise e deve controlar os riscos relacionados ao procedimento. E necessério que o
enfermeiro desenvolva, durante o processo de cuidados de enfermagem, o monitoramento constante durante a sessdo de
hemodidlise e assim, garantir a seguranca deste paciente (Santos et al., 2021).

Assim como o enfermeiro deve ser capaz de identificar a intervencéo correta para contribuir no controle de riscos para
o desenvolvimento de doencas cardiovasculares, ou qualquer tipo de risco relacionado ao uso continuo da hemodidlise,
também se faz necessario implementar intervencdes adequadas para os pacientes cardiopatas que necessitem deste
procedimento. Porém, para definir o tipo de intervencdo a ser aplicada, o enfermeiro precisa seguir um modelo padrdo
assistencial, onde o processo de enfermagem seja implementado com o objetivo de organizar o fluxo de cuidado e padronizar a
assisténcia de enfermagem e este modelo deve ser baseado em evidéncias, assim como toda a prética de enfermagem.

Ao considerar que a abordagem no atendimento ao paciente cardiopata em tratamento de hemodidlise requer um olhar
diferenciado, foi identificado o seguinte problema de pesquisa: quais sdo os cuidados de enfermagem ao paciente com doenca
renal cronica cardiopata durante o procedimento de hemodialise convencional? Dessa forma, o objetivo deste estudo foi
identificar os cuidados de enfermagem ao paciente renal crénico com cardiopatia durante o procedimento de hemodialise

convencional.

2. Metodologia

Optou-se por uma pesquisa descritiva e qualitativa, na qual os autores trataram os dados obtidos por meio da pesquisa
bibliografica, que de acordo com Cesario, Flauzino e Mejia (2020) é direcionada para responder alguma ddvida ou
questionamento, que pode incluir artigos cientificos publicados em periddicos académicos. Dessa forma, inicialmente buscou-
se reunir evidéncias para responder ao questionamento de pesquisa. Na etapa inicial, a busca foi realizada em bibliotecas
digitais, que permitem uma busca em bases de dados proprias por meio da utilizacdo de descritores padronizados. No DeCS
(Descritores em Ciéncias da Saude), foram encontrados os seguintes descritores: doenca renal cronica, hemodialise, doencgas

cardiovasculares, cuidados de enfermagem, que representam as strings de busca.
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Os bancos de dados utilizados foram o Google Académico, BVS (biblioteca virtual em saide) e SCIELO (Scientific
Electronic Library Online). No Google Académico utilizou-se cada um dos descritores entre aspas (“”’). Na BVS foi utilizado a
opcao pesquisa avancada, selecionada as bases da BDENF (Banco de Dados em Enfermagem), LILACS (Literatura Latino-
Americana e do Caribe em ciéncias da salde) e o operador I6gico booleano “OR” e “AND”. Na SciELO, foi utilizada a opgao
pesquisa avancgada e o operador l6gico booleano “OR” e “AND”.

Estabeleceu-se como critérios de inclusdo: artigos académicos publicados entre 2016 e 2021, na lingua portuguesa,
disponiveis de forma completa nos bancos de dados ja mencionados e que respondessem a pergunta de pesquisa. Excluiram-se
artigos repetidos encontrados nas bases de dados, resumos, artigos inferiores a 2016, artigos que nao respondiam o problema
da pesquisa e aqueles que ndo estavam publicados em revista académica com ISSN (International Standard Serial Number). A
coleta dos dados foi realizada no més de marco, por dois pesquisadores de forma independente. ApOs a captura de
informagdes, foi utilizado um formulario de extracdo de dados para melhor organizar as informagdes que respondiam ao
problema de pesquisa. Posteriormente procedeu-se a analise tematica dos assuntos. Os resultados das buscas pelos dados e do
namero final de publicacdes que fizeram parte da revisdo de bibliografia sdo apresentados na Figura 1, conforme orientacGes

Prisma na forma de fluxograma. (Peters, 2015).

Figura 1. Fluxograma de Prisma.

2 Estudos encontrados Estudos ¢liminados apos a aplicagdo de filtros
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=
=
=
S 1
2
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Conclusiio de Curso (TCC ou Estudos presentes em paginas oficiais
monografias) (n=)

(n=06)
- Estudos presentes em livros N Estudos presentes em apostilas
= (n=) (n=)
=
v
=

Total de estudos incluidos ¢ Estudos presentes em artigos cientificos
(n=20) (n=14)

Anos de publicagio
2006 =2
2017 =6
2018 =4
2019 =4
2020 =4

Fonte: Autores (2021).
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3. Resultados

A Tabela 1 foi elaborada para mostrar os artigos cientificos incluidos em cada base de dados, nesta tabela é possivel

observar que o maior aproveitamento de artigos ocorreu na base de dados Google Académico, seguida da BVS e, por fim na

SciELO. A amostra final foi de 21 artigos cientificos.

Tabela 1. Distribuicdo de artigos de acordo com Base de Dados.

Bases de Dados

BVS

SclELO

Google académico
Total

Artigos cientificos

Total Incluidos
53 07
20 04
40 10
113 21

Fonte: Autores (2021).

Os resultados que foram encontrados no desenvolvimento da pesquisa de revisdo bibliografica estdo representados no

Quadro 1, que apresenta as seguintes variaveis: autor, titulo, objetivo central e tipo de estudo. Antes do inicio da discusséo, foi

elaborado o Quadro 1, para melhor apresentacdo dos dados encontrados, assim como para que fosse realizacdo a comparacéo

entre os estudos e facilitar o entendimento do leitor.

Quadro 1. Artigos incluidos neste estudo.

Autor/ano Titulo Objetivos Tipo de estudo
Fernandes, 2016 Alteraces cardiovasculares e | ldentificar  alteragbes cardiovasculares e | Estudo transversal.
pulmonares em pacientes submetidos | pulmonares em pacientes submetidos a

a hemodialise

hemodiélise, correlacionando-as aos aspectos
socioecondmicos

Marques et al.,

2019

Anadlise de indicadores de qualidade e
caracteristicas  clinicas em uma
unidade de terapia renal substitutiva.

Conhecer as caracteristicas sociodemogréficas,
clinicas e indicadores de qualidade do tratamento
hemodialitico em unidade de terapia renal
substitutiva de um municipio brasileiro a fim de
que medidas estratégicas sejam realizadas para
otimizacdo do cuidado destes usuarios.

Estudo quantitativo e
descritivo.

Fernandes, Enders
& Lira 2017

Andlise do conceito sobrecarga de
liquidos em pacientes com doenca
renal cronica em terapia dialitica:
revisdo integrativa.

Analisar o conceito sobrecarga de liquidos em
pacientes com doenca renal cronica em terapia
dialitica e comparé-lo ao diagndstico de
enfermagem Volume de liquidos excessivo
presente na NANDA Internacional.

Revisdo integrativa da
literatura.

Carvalho et al.,
2020

Efeitos da doenca e adequacdo da
hemodialise em pacientes com rigidez
arterial

Analisar a adequacdo do  tratamento
hemodialitico em pacientes com rigidez arterial e
associar os efeitos da

doenca renal com os fatores sociodemograficos e
clinicos.

Estudo
epidemioldgico e
transversal.

Jacon et al., 2020

Identificacdo de diagnosticos de
enfermagem em nefropatas em
hemodialise & luz da teoria das

necessidades humanas bésicas.

Identificar os dominios e titulos diagnosticos de
enfermagem recorrentes em pacientes em
hemodialise, segundo a taxonomia da NANDA.I.

Estudo descritivo e
transversal.

Moraes et
2017

al.,

Identificacdo de risco cardiovascular
pela razdo triglicerideo/HDL-
colesterol em pacientes com doenca
renal crénica em hemodidlise.

Identificar o risco cardiovascular pela razdo
triglicerideo/colesterol ligado a lipoproteina de
alta densidade (TG/HDL-c) e verificar a sua
associacdo com fatores sociodemograficos,
pardmetros clinicos e indice de massa corporal
em pacientes com doenca renal crénica em
hemodialise.

Estudo
transversal.

do tipo
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Lucena et al, | Validagdlo de intervencdes e | Validar intervengdes e atividades de enfermagem | Validagdo de

2017 atividades de enfermagem para | propostas pela Nursing Interventions | contetdo
pacientes em terapia hemodialitica. Classification (NIC), para pacientes com

insuficiéncia renal aguda (IRA) ou doenca renal
cronica agudizada, em terapia hemodialitica com
os diagnosticos de enfermagem (DE) Volume de
Liquidos Excessivo e Risco de Volume de
Liquidos.

Castro, 2018 Zinco e risco cardiovascular de | Investigar a relagdo entre concentracdo de zinco | Estudo analitico,
pacientes nefropatas em tratamento de | e risco cardiovascular em pacientes com | retrospectivo e
hemodialise. insuficiéncia renal crénica em hemodiélise. transversal.

Debone et al., | Diagnosticos de enfermagem em | Identificar os principais diagndsticos de | Pesquisa exploratéria

2017 idosos com doenca renal cronica em | enfermagem (DEs) em pacientes idosos em
hemodialise. tratamento hemodialitico.

Ribeiro & | Enfermeiro protagonista na educagdo | Descrever as atribuicbes do enfermeiro no | Revisdo bibliogréafica

Andrade, 2018

em salde para o autocuidado de
pacientes com doencas renal cronica.

processo de educacdo em salide do paciente com
doenca renal cronica

de abordagem
qualitativa

Guimaraes et al.,
2018

Causas de Obito de pacientes com
Insuficiéncia Renal Crbnica em
hemodiélise

Revisar na literatura cientifica as causas de
Obitos de pacientes com insuficiéncia renal
crénica em hemodialise

Revisdo integrativa

Menezes et al.,
2020

Termos da linguagem especializada de
enfermagem para pacientes renais
cronicos em tratamento conservador.

Validar quanto ao contetdo termos da linguagem
especializada de Enfermagem utilizada no
cuidado as pessoas com doenca renal crénica em
tratamento  conservador identificados na
literatura, mapeando-os com os termos da
Classificacdo Internacional para a Pratica de
Enfermagem, verséo 2019

Estudo descritivo,
documental e
metodoldgico.

Ribeiro et
2020

al.,

Encadeamentos da Doenca Renal
Cronica e o impacto na qualidade de
vida de pacientes em hemodialise

Descrever os encadeamentos da Doenca Renal
Cronica na qualidade de vida de pacientes em
hemodialise; caracterizar o impacto na qualidade
de vida de pacientes em hemodialise

Pesquisa bibliogréfica
de abordagem
qualitativa e carater
descritivo.

Souza et al., 2018

Assisténcia de  enfermagem  as
criangas e  adolescentes  com
insuficiéncia renal crbnica: uma

revisdo integrativa da literatura.

Analisar sobre a os cuidados de enfermagem as
criangas e adolescentes com insuficiéncia renal
crénica.

Revisdo integrativa da
literatura.

Silva & Mattos,
2019

Complicagfes  hemodialiticas  na
Unidade de Terapia Intensiva.

Caracterizar o perfil sociodemogréafico e
identificar ~ complicages  em pacientes
submetidos ao  tratamento  hemodialitico

internados em Unidade de Terapia Intensiva.

Estudo quantitativo,
transversal e
descritivo.

Oliveira et al.
2019

Atuacdo do enfermeiro na prevencdo
de doenca renal cronica em portadores
de diabetes: revisdo integrativa.

Relacionar a atuacdo do enfermeiro na prevengdo
de doenca renal crénica em portadores de
diabetes.

Revisdo integrativa da
literatura.

Freitas et
2018

al.,

Assisténcia de enfermagem visando a
qualidade de vida dos pacientes renais
cronicos na hemodiélise

Compreender a importancia da assisténcia de
enfermagem, voltada a qualidade de vida do
paciente renal crénico.

Trata-se de uma
revisdo da literatura
para levantamento dos
artigos.

Spigolon et al.
2018

Diagnésticos de enfermagem de
portadores de doenca renal em
hemodidlise: estudo transversal

Identificar os Diagndsticos de Enfermagem de
portadores de doenca renal cronica em estadio 5
hemodialitico

Estudo transversal,
descritivo, de
abordagem

quantitativa

Almeida et al.
2019

Envolvimento da pessoa com doenca
renal crénica em seus cuidados:
revisdo integrativa.

Descrever 0 manejo a doenga renal e seu
tratamento.

Revisao integrativa

Xavier et al.,

2018

Na correnteza da vida: a descoberta da
doenca renal cronica.

Reconstruir, a partir da escuta, a trajetdria de
vida de uma paciente renal crénica em
tratamento hemodialitico.

Pesquisa qualitativa

Fonte: Autores (2021).
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4. Discussao

Para que a assisténcia de enfermagem seja realizada de forma adequada, é necessario a padronizacdo do processo de
enfermagem (PE) com o objetivo de aplicar os conhecimentos técnico-cientificos e assim, realizar a pratica profissional de
forma que garanta a seguranca do paciente e que os objetivos terapéuticos sejam alcancados. O PE é composto por cinco
etapas: historico, diagndstico, planejamento, intervencdo e avaliagcdo. As intervencdes de enfermagem individualizadas sdo
realizadas, primeiramente por meio dos diagnosticos de enfermagem (DE), que é o pilar de essencial de todo o processo de
enfermagem e definira as intervencfes de enfermagem especificas para cada paciente, baseadas em suas necessidades reais.
Para isso, sdo utilizados alguns sistemas de classificacdo, para que a enfermagem empregue uma linguagem Unica, objetiva e
clara. Os sistemas de classificacdo mais comuns sdo a North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), a
Classificacdo das Intervencdes de Enfermagem (NIC), Classificacdo dos Resultados de Enfermagem (NOC) e a Classificacdo
Internacional para a Pratica da Enfermagem (CIPE) (Debone et al., 2017). O NANDA classifica os DE, o NIC classifica as
intervencOes, relacionadas aos DE e o NOC classifica os resultados esperados e é relacionado aos Des. O CIPE é outra
classificacdo utilizada, que relaciona os diagndsticos com as intervencdes de enfermagem.

A implementagdo do processo de enfermagem auxilia de maneira significativa a sistematizagdo da assisténcia de
enfermagem (SAE). No momento em que o enfermeiro percebe o paciente como um todo, com uma visdo holistica, ele
consegue identificar suas necessidades e elabora um plano de cuidados completo e personalizado. Para iniciar corretamente o
PE, é importante que o enfermeiro faga a coleta de dados e aplique os diagndsticos adequadamente. O planejamento da
assisténcia deve estar direcionado aos principais riscos encontrados e os cuidados prescritos devem ser individualizados, com o
objetivo de atuar na prevencao e na promocao a salde, bem como incentivar a aderéncia ao tratamento (Spigolon et al. 2018).

Os DEs sdo relevantes, pois sdo ferramentas imprescindiveis no atendimento ndo somente a pacientes cardiopatas em
terapia hemodialitica, mas a qualquer paciente que necessite da assisténcia de enfermagem. Diagnésticos bem definidos e
estabelecidos podem melhorar muito a qualidade no atendimento a estes pacientes. De acordo com Jacon et al. (2020), foram
encontrados 984 DE diferentes em pacientes dialiticos, mais da metade possui risco, com prevaléncia no risco de infeccéo,
enquanto os demais estavam focados no problema, na maioria, estilo de vida sedentaria. Os autores afirmam, ainda, que
elaborar um plano terapéutico pautado na taxonomia NANDA traz impacto relevante na qualidade de vida do paciente em
hemodialise e maior dominio para planejar agdes e intervencdes resolutivas.

De acordo com Freitas et al. (2018), os DE mais prevalentes e encontrados em pacientes cardiopatas em hemodialise
foram risco de desequilibrio eletrolitico, pela disfuncdo renal inerente aos pacientes renais crénicos; risco de perfusdo renal
ineficaz, associado a mé aderéncia ao regime terapéutico; risco de resposta adversa a meio de contraste com iodo, que ocorre
devido a uma desidratacdo provocada pelo iodo utilizado em alguns meio de contraste durante exames ou procedimentos; risco
de infeccdo, relacionado a procedimentos invasivos, como puncdo da fistula arteriovenosa (FAV) ou presenga de cateter duplo
limen (CDL); risco de trauma vascular, identificado devido a problemas causados pela presenga de CDL, como hematomas,
periodo de permanéncia ou estenose central, ou comprometimento vascular por cuidados inadequados com a FAV e eliminacéo
urinéria prejudicada, ocasionada pela reducdo da taxa de filtragdo glomerular, que pode levar a uma alteracdo na produgéo
urinéria.

O DE volume de liquidos excessivo definido pela taxonomia de NANDA como retencdo aumentada de liquidos
isotonicos é semelhante ao conceito “sobrecarga de liquidos em pacientes hemodialiticos”. Estudos realizados por Fernandes,
Enders e Lira (2017) comprovaram que deve ser feita uma melhoria dos componentes do DE volume de liquidos excessivo da
NANDA para que seja capaz de dar seguimento ao paciente dialitico. No entanto, a dificuldade de seguimento de restrigdo de

fluidos e na dieta também foi prevalente, embora ndo esteja em NANDA. Foi relatado entre as principais consequéncias da
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sobrecarga de liquidos em pacientes dialiticos o ganho de peso e aumento da presséo arterial e consequentemente maior risco
de doencas cardiovasculares.

Quanto ao volume de liquidos excessivo e risco de volume de liquidos desequilibrados, Lucena et al. (2017) afirmam
que estes correspondem aos DE mais estabelecidos durante o plano de enfermagem do paciente dialitico. A NIC classifica
como intervencgdes para os DE estabelecidos: controle hidrico, controle da hipervolemia, monitoracéo hidrica e monitoracdo de
eletrolitos. Os autores ressaltam que a intervencdo NIC considerada prioritaria para os profissionais em ambos DE foi o
controle hidrico. As atividades de enfermagem consideradas prioritarias, apresentam-se em comum para 6 DE, o que confirma
o direcionamento do cuidado para esses pacientes, que contribui na elaboracdo de um plano de cuidado voltado as reais
necessidades do doente renal crénico em terapia hemodialitica.

O ponto chave para entender o porqué o diagndstico de enfermagem é tdo importante, é que as intervengdes sdo
baseadas nos diagnésticos individuais de cada paciente, e a execuc¢ao dessas intervencdes faz-se imprescindivel para resultados
que contribuem para uma melhor qualidade de vida e ganhos na salide em geral (Debone et al., 2017). De acordo com Ribeiro
& Andrade (2018), os cuidados considerados mais importantes pelos enfermeiros foram os cuidados com o acesso vascular
bem como as necessidades de seguranga e educacdo em salde. Além disso, a mobilizagdo e orientacfes sobre as restricdes
dietéticas também se mostraram relevantes. O enfermeiro contribui na adaptacdo dos pacientes a sua nova realidade por meio
da educacdo em salde, com a consequente melhora da compreenséo e adesdo ao tratamento. O enfermeiro colabora também
para que os pacientes desenvolvam autoconhecimento e liderem seu processo de doenca. E essencial que os cuidados
realizados sigam uma padronizacdo para que sejam mais eficazes, a0 mesmo tempo em que precisam atender as necessidades
especificas de cada paciente.

Segundo Souza et al. (2018), a complica¢do mais comum entre pacientes em terapia hemodialitica € a hipotenséo, que
pode acontecer devido a uma alta taxa de ultrafiltracdo ou alta temperatura do dialisato, entre outras causas. Para prevenir a
hipotensdo, é necessario um controle rigoroso dos sinais vitais e observagdo de sinais e sintomas que indiquem queda na
pressdo arterial. Caso ocorra, deve-se colocar o paciente na posi¢do de Trendelemburg, administrar soro fisiologico a 0,9% e
ajustar a taxa de ultrafiltragdo para uma menor perda por hora. Para uma melhor assisténcia frente as intercorréncias, o0s
profissionais devem estar sempre atualizados quanto as intervencdes e cuidados que devem ser realizados, avaliar as
necessidades individuais e evolugdo destes pacientes, de modo a prestar um atendimento seguro e de qualidade.

Menezes et al. (2020) salientaram a importancia da insercdo dos pacientes em terapia hemodialitica na construcdo de
sua autonomia, potencialmente limitada pela hemodialise. Foi mencionado pelos autores a importancia do Enfermeiro
Especialista em Reabilitacdo (EER), que é o responsavel por elaborar e implementar programas de cuidados especializados,
com o intuito de ajudar estes pacientes que estdo incapacitados de realizar suas atividades de vida diarias (AVD), eles definem
o plano de exercicios intra-dialiticos mais adequado que auxilie na prevencdo e reabilitacdo para o doente renal cronico
dialitico. Este plano de exercicios, considerado prescri¢do terapéutica, visa promover a independéncia e autonomia destes
pacientes, a fim de manter ou recuperar suas capacidades funcionais. Dessa forma, observa-se que a intervencdo do EER com
programas de exercicios fisicos intra-dialiticos interferiu positivamente na capacidade funcional e na percepcao da capacidade
fisica na realizagdo das AVD, mesmo com as limitacoes e restricdes apresentadas por estes pacientes. Desta forma, eles podem
viver de forma mais independente, com autonomia para melhorar o autocuidado.

Os cuidados com o acesso vascular foram mencionados por Oliveira et al. (2019) como intervengdes fundamentais.
Geralmente, pacientes hospitalizados com lesfes renais agudas (LRA) fazem uso de cateter temporario duplo-limen em veia
central e profunda, preferencialmente a veia jugular interna direita. E funcio da enfermagem manter este acesso pérvio, por
meio da infusdo de solugdo fisioldgica a 0,9% e selagem com tromboliticos, a fim de minimizar os riscos de obstrucéo.

Associado a isso, a utilizagdo de técnica asséptica na realizagdo do curativo oclusivo e na manipulacdo do cateter durante as
8
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sessdes previne a colonizacdo do dispositivo e possiveis infecBes na corrente sanguinea. Vale ressaltar que todas as
complicagdes e procedimentos devem ser devidamente registrados em prontuario para que haja um melhor acompanhamento e
maior qualidade na assisténcia prestada ao paciente com LRA.

O profissional enfermeiro esta inserido no contexto que se resume a proporcionar a assisténcia adequada, e a atencao
integral e humanizada a satide do paciente. E levado em consideracéo que o enfermeiro é considerado um educador e que deve
colaborar e estimular a adesdo ao tratamento. Portanto, faz-se necessaria a criagdo de um vinculo de confianca entre ele,
paciente e a familia para esclarecimento de dlvidas e ajuda na adaptacdo ao novo estilo de vida. Estabelecer estas relacdes
interpessoais e agir com empatia para com 0s pacientes, é a garantia de oferecer um cuidado humanizado, a fim de propiciar
condicOes favoraveis ao tratamento (Ribeiro, et al. 2020).

Portanto, a evolugdo do processo de enfermagem no planejamento da assisténcia do paciente garante uma
padronizacdo da linguagem e dos cuidados dos profissionais da area e aprimora esse cuidado, ao alicerca-lo em bases mais
cientificas e menos indutivas. A enfermagem atua diretamente no processo de recuperacao e reabilitacdo do paciente por meio
do plano de intervencdes e é por esse motivo, que ao tratar um paciente renal crénico com cardiopatia em hemodialise, o
enfermeiro necessita, além de uma intervencdo direta, planejar uma assisténcia baseada em uma abordagem humanizada e
eficientes, onde sejam claras as reais necessidades desse paciente crénicos, que na maioria das vezes, precisam conviver com

esses tipos de doenga para o resto da vida.

5. Considerac0es Finais

O cuidado de enfermagem ao paciente renal cronico com cardiopatia em hemodialise requer o desenvolvimento de
praticas especificas que atenda as suas reais necessidades. O foco do cuidado do enfermeiro estd em promover a salde e
prevenir a doenc¢a, porém, grande é o desafio para a enfermagem em prevenir as complicacdes oriundas dessa doenga. O
enfermeiro precisa oferecer um cuidado padronizado, de forma que melhor organize os servi¢os de enfermagem, além de,
facilitar e profissionalizar ainda mais a linguagem utilizada na area. Observou-se entdo, que essa forma de padronizacéao se da
por meio da implementacdo do processo de enfermagem, o qual, a partir dos diagnosticos estabelecidos, determina e organiza
as intervencdes realizadas pela equipe de enfermagem.

Apesar do grande desafio encontrado pelos enfermeiros em realizar os cuidados necessarios em relagdo a pacientes
dialiticos com cardiopatia, manter 0 acesso vascular, educacdo em salde, seguranga, mobilizagdo e dieta, sdo os cuidados mais
relevantes considerados pelos enfermeiros, para esses pacientes. Em relacéo a colaboracdo e fungéo do enfermeiro no processo
salide-doenca, € primordial que a enfermagem ajude esse paciente a se adaptar & uma nova realidade, ao prestar um cuidado
humanizado, onde visa paciente, ambiente onde esse individuo convive, e familia. Nesse contexto, o cuidado com o estado
psicoldgico do doente é um outro ponto relevante, onde o enfermeiro precisa orientar o paciente para que ele entenda e lidere o
processo da doenca.

Portanto, o aprimoramento das praticas de enfermagem, assim como, a conscientizagdo para da importancia da correta
aplicacdo do processo de enfermagem é de fundamental importancia, pois colabora também para que haja a garantia de uma
pratica de qualidade e segura. Espera-se com este estudo estimular a discussdo a respeito da assisténcia de enfermagem ao
paciente renal crénico com cardiopatia em hemodialise, pois ainda ha uma escassez de estudos em portugués a respeito deste

tema.
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