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Resumo: Objetivo: identificar na literatura cientifica acerca da sistematizagado da assisténcia de enfer-
magem a pacientes em tratamento hemodialitico. Método: Trata-se de uma revisao integrativa, reali-
zada na biblioteca eletronica SCIELO, na base de dados especializada em enfermagem e na Literatura
Latino-Americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Satide. Foram utilizados os descritores sistematizacao

da assisténcia de enfermagem, hemodidlise e processo de enfermagem para busca. Resultados: sete
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artigos foram incluidos no estudo. Algumas publica¢gdes destacam a importancia da SAE para a qua-
lidade da assisténcia ao paciente em hemodialise, e outras publicagdes apontaram que ¢ necessaria
a constante capacitacdo da equipe de enfermagem ¢ primordial para o desenvolvimento do processo
de enfermagem a favor da humanizac¢do. Conclusao: a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
caracteriza-se pela organizacdo da assisténcia prestada influenciando diretamente nos resultados po-
sitivos a promogao, prevengdo e recuperacao da satde do individuo com insuficiéncia renal que faz

tratamento de hemodialise.

Palavras chaves: sistematizacdo da assisténcia de enfermagem, hemodialise; processo de enferma-

gem.

Abstract: Objective: to identify in the scientific literature about the systematization of nursing care to
patients undergoing hemodialysis. Method: This is an integrative review, carried out in the Electronic
Library SCIELO, in the database specialized in nursing and in latin american and caribbean literature
in health sciences. The descriptors systematization of nursing care, hemodialysis and nursing process
were used for search. Results: seven articles were included in the study. Some publications highlight
the importance of SAE for the quality of care for patients on hemodialysis, and other publications
have pointed out that the constant training of the nursing team is essential for the development of
the nursing process in favor of humanization. Conclusion: the Systematization of Nursing Care is
characterized by the organization of the care provided directly influencing the positive results to the
promotion, prevention and recovery of the health of the individual with renal failure who undergoes

hemodialysis treatment.

Keywords: systematization of nursing care, hemodialysis; nursing process.
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Introducao

A doenga renal cronica (DRC) ¢ a lesao do rim que dificulta ou suspende a sua fungdo de
eliminar substancias toxicas do organismo. Ao se dizer sobre perda parcial da fun¢ao desse 6rgdo ha
a Insuficiéncia renal aguda (IRA), por outro lado na fase avancada pode-se desenvolver a insuficiéncia
renal cronica (IRC) quando ha a perda irreversivel da funcdo renal, nesses casos o paciente necessita
do tratamento por hemodialise (HIGA et al., 2008).

Em relacao as causas da IRA e da IRC destaca as lesdes dos vasos sanguineos que geram
toxicidade e reagdes imunoldgicas como principal causa da IRA, ja a IRC pode ser causada por glo-
merulonefrite cronica, pielonefrite, hipertensdo nao controlada, deplecao de sodio e dgua, disturbios
vasculares, uropatia obstrutiva, doenca renal secundaria a drogas ou agentes toxicos, infecg¢des e
outras. Dentre essas, a hipertensdo arterial sistémica (HAS) e as infecgdes urindrias, por exemplo,
diminuem ou dificultam a fungdo renal de eliminar substancias toxicas (BRASIL, 2012).

Em relacao as modalidades terapéuticas, nas ultimas décadas aconteceu uma evolucao nos
aparelhos de hemodialise, oferecendo tratamento mais seguro e eficiente, por meio de sinais sonoros
que indicam alteragdes como aumento da temperatura, aparecimento de bolhas e o fluxo sanguineo.
Outro avanco foi no principio desse tratamento que anteriormente tinha a fungdo de evitar o 6bito do
paciente, e atualmente tem como foco a melhora na qualidade de vida e reducdo de agravos relacio-
nados com a IRC (NASCIMENTO; MARQUES, 2005).

No contexto assistencial do profissional de enfermagem, a Sistematizacdo da Assisténcia
de Enfermagem (SAE) ¢ um método baseado em evidéncias cientificas utilizado pelo enfermeiro na
construgdo e organizacao do processo de trabalho, permitindo assim a promogao, prevengao e reabi-
litagdo da saude dos individuos, familia e comunidade. Na unidade de hemodialise esse instrumento
¢ de grande importancia, pois, a IRC traz complicagdes para a saude do individuo, dentre as psico-

logicas, ressalta-se também que as sessdes de didlise envolvem procedimentos invasivos que causam
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instabilidade e fragilidade fisica no paciente (BARBOSA et al., 2015).
Diante do exposto, este estudo teve como objetivo identificar na producao nacional disponi-
vel acerca da sistematizagao da Assisténcia de Enfermagem (SAE) a pacientes em tratamento hemo-

dialitico.
Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. A revisao integrativa inclui a analise de
pesquisas relevantes que dao suporte para a tomada de decisdo e a melhoria da pratica clinica, possi-
bilitando a sintese do estado do conhecimento de um determinado assunto, além de apontar lacunas
do conhecimento que precisam ser preenchidas com a realizacao de novos estudos (MENDES, 2008).

A coleta de dados foi realizada nas bases de dados Scientific Eletronic Library Online (Scie-
lo), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de Dados em
Enfermagem (BDENF) no periodo de julho a outubro de 2022, utilizando os descritores: Sistematiza-
¢do da assisténcia de enfermagem, hemodialise e processo de enfermagem.

Os critérios de inclusdo utilizados na busca foram: (1) artigos publicados no periodo de 2014
a 2022; a fim de maximizar os achados; (2) artigos redigidos em lingua portuguesa, espanhola e in-
glesa (3) que disponibilizavam o resumo na base de dados e (4) que abordassem a Sistematizagdo da
Assisténcia de Enfermagem ao paciente em tratamento hemodialitico. Trabalhos como teses, disserta-
¢oes, livros, capitulos de livros, manuais, resenhas, criticas, comentarios, editoriais, anais de eventos
e relatorios cientificos foram descartados, a fim de realcar apenas os estudos submetidos a rigoroso
processo de avaliagdo por pares (sistema de peer review).

Para a coleta de dados, foi elaborado instrumento, contemplando os seguintes itens: codigo
de identificagdo, titulo da publicagdo, autor e formacao do autor, fonte, ano de publicacido, tipo de

estudo, regido em que foi realizada a pesquisa e a base de dados na qual o artigo foi publicado. Apds
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a selecdo dos artigos, foram definidas as informagdes que seriam extraidas dos estudos. Para viabili-
zar a apreensao das informagdes, utilizou-se banco de dados elaborado no software Microsoft Office
Excel 2010, composto das seguintes variaveis: titulo do artigo, ano de publicagdo, delineamento do
estudo, intervencdo e desfecho. Os dados obtidos foram agrupados em quadros e em abordagens te-

maticas e interpretados com base na literatura.
Resultados

Os trabalhos selecionados, identificados por meio da busca eletronica, estdo compreendidos
no periodo de 2015 a 2017, atendendo aos critérios de inclusdo elencados, a amostra final constitui-se
em 7 artigos.

Diante disso, os descritores utilizados foram combinados dois a dois a fim de ampliar os
resultados pesquisados. No banco de dados Scientific Eletronic Library Online (Scielo), combinan-
do-se os descritores sistematizagao da assisténcia de enfermagem e hemodidlise o achado foi de 3
trabalhos, ja se combinando hemodialise e processo de enfermagem encontrou-se 2 artigos. No banco
de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) a amostra final
combinando-se sistematizacdo da assisténcia de enfermagem e hemodidlise resultou em 1 artigo e
nenhum artigo combinando os descritores hemodidlise e processo de enfermagem, e por fim no banco
de dados Base de Dados em Enfermagem (BDENF) quando combinando sistematizacao da assistén-
cia de enfermagem e hemodialise nenhum artigo foi encontrado ¢ 1 quando combinado processo de
enfermagem e hemodialise.

Os estudos filtrados estdo na lingua portuguesa e nos ultimos anos de publicagdo dos traba-
lhos. Na sua maioria os documentos excluidos tratavam-se de estudos que ndo discorriam diretamente
do tema ou se direcionaram para o campo teoldgico eminentemente.

Destacaram-se entre os artigos: 2 da Revista Enfermagem e Saude Coletiva, 1 Revista de
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Administragdo do Sul do Pard, 1 Revista de Enfermagem do Centro Oeste Mineiro, 1 Revista de En-
fermagem da UFPI, 1 Revista de Enfermagem da UFPE, 1 Revista Ciéncia e Satde.

Os desenhos dos 7 estudos analisados constituem-se em estudos qualitativos representados
por abordagem exploratdria, descritiva, narrativa, relato de experiéncia, trabalhos qualiquantitativos,
além de artigos de reflexdo e revisdo de literatura. Observa-se ainda que todos os autores dos estudos
sdo profissionais enfermeiros. No ano de 2015, obtiveram-se trés publica¢des, em 2016, encontraram-
-se duas publicacdes e no ano de 2017 duas publicagdes. Frisa-se por fim o pouco numero de trabalhos

brasileiros no que tange a tematica, posto sua grandiosa relevancia.

Quadro 1. Estudos incluidos na revisdo de literatura.

Titulo Autor/ano Local Base de Periddico Tipo de
dados estudo
Enfermagem e | Silva, M.S.; | Séo Scielo Revista Estudo
suas Marini, Paulo- Enfermagem e | Bibliografico
intervengdes T.S.0.; Silva, | SP Saude — descritivo.
nas principais | C.F.B, 2016 Coletiva
complicagdes
ocorridas
durante a
sessdo de
hemodialise
A importancia | Barbosa, Mato Scielo Revista de | Quanti-
da D.A.; Grosso Administragdo | qualitativa,
sistematizag¢do | Martins, do Sul do Para | do tipo
da assisténcia | RH.C.; descritivo e
de Bores, A.R.; explicativo.
enfermagem Souza, A.O,
(SAE) em | 2015
|
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hemodialise
O processo de | Otoni, A.; | Centro | (BDENF) | Revista Estudo
enfermagem Oliveira, Oeste Enfermagem | descritivo, do
como A.R.; Moraes, | Mineiro Centro tipo
metodologia JT.; et al, Oeste pesquisa-
de assisténcia | 2015 Mineiro agao
em um setor de
nefrologia
Sistematizagdo | Silva,  F.S.; | Caxias- | LILACS | Revista Arq. | Quanti-
da assisténcia | Filha, MA Ciéncia e | qualitativa
de F.S.S.C., Saude.
enfermagem a | 2017
pacientes
dialiticos:
dificuldades,
desafios e
perspectivas
Diagnosticos | Santos, Teresina | Scielo Revista Revisdo
de AM.S. Piaui Enfermagem | Integrativa
enfermagem Campelo, UFPI
em pacientes | SM.A.;
nefropatas Santos, W.N,
etal, 2017
|
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As acdes de | Silva, C.T.; | Recife- | Scielo Revista Revisdo
geréncia do | Christovam, PE Enfermagem | integrativa
cuidado em | B.P, 2015 UFPE

servico de
hemodialise:
revisdo

integrativa

A Ribeiro, D, | Porto Scielo Revista Revisdo
importancia | 2016 Velho- enfermagem | Integrativa
da RO e Saude
assisténcia Coletiva
de
enfermagem
aos
pacientes
com
insuficiéncia
renal cronica
submetidos
a

hemodidlise

Fonte: Dados da pesquisa.

Discussao

O rim exerce papel regulador da quantidade e composic¢ao da urina eliminada, sendo respon-
savel pela conservacao do volume e da composi¢ao do fluido extracelular do individuo, mantendo-o

dentro dos limites fisiologicos compativeis com a vida (AIRES, 2015).
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O rim ¢ o principal 6rgdo do sistema urinario, capaz de eliminar produtos metabolicos e
mantendo o equilibrio hidroeletrolitico e homeostatico do organismo. Quando acontece alguma dis-
fungdo nesse processo o paciente pode desenvolver a Insuficiéncia Renal Aguda (IRA) que se carac-
teriza pela diminuicao da fungao renal causando a detengdo de uréia e creatina na corrente sanguinea,
originando oligtiria, e em alguns casos antria (COSTA et al., 2013).

Como disfuncao renal outra alteragdo irreversivel e que acomete pacientes com alta morbi-
mortalidade, ¢ a insuficiéncia renal cronica (IRC) em que os rins perdem a capacidade de promover
suas fungdes basicas, devido a perda progressiva de um grande nimero de néfrons (BRASIL, 2012).

Os pacientes acometidos pela insuficiéncia renal tem como tratamento preferencial a didlise
peritoneal nos casos de IRA, podendo ser interrompido o tratamento apOs a recuperagdo, por outro
lado, nos casos de IRC a tinica forma de tratamento que se faz ao longo da vida ¢ a hemodiélise ¢ com
algumas possibilidades para o transplante de rim (COSTA et al., 2013).

O paciente com doenca renal cronica deve ser visto pela equipe de enfermagem que o acom-
panha com cuidado e dedicagdo, pois principalmente no inicio da enfermidade ainda existem muitas
davidas a respeito do tratamento, adaptacdo a sintomas e possibilidades de melhora ou cura. Além
disso, o enfermeiro ¢ quem fornece o suporte adequado e humanizado. Nesse aspecto essa equipe
possui um método denominado sistematizacao da assisténcia da enfermagem (SAE) no qual ¢ possi-
vel fazer uma avaliagdo ampla de cada paciente (SANTOS ROCHA; BERARADINELLI, 2011).

E importante ressaltar que nas unidades de nefrologia a equipe de enfermagem é responsavel
pela “orientagdo, monitoragdo, detec¢cdo e intervencdo de enfermagem diante dos agravos, e ainda
prevenir e proporcionar uma assisténcia humanizada” (PIVATTO; ABREU, 2010). O enfermeiro en-

quanto gerente do setor de hemodialise deve utilizar ferramentas de dimensionamento de pessoal e
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organizagdo da assisténcia, bem como capacitagdo da equipe (Fugulin; Gaidzinski; Kurcgant, 2005).

A hemodialise ¢ um tratamento necessario nos casos de IR e acarreta no individuo mudancgas
fisicas e emocionais que geram grande estresse. Diante disso, a assisténcia de enfermagem ¢ muito
importante desde a avaliagdao no inicio, durante € no fim de cada sessdo, o acesso venoso ¢ ajuda na
compreensdo das mudangas no seu estado de vida (SANTANA; FONTENELLE; MAGALHAES,
2013).

Rodrigues e Botti (2009) corroboram a favor, enfatizando a necessidade de reflexdo acerca
do cuidado a clientes em tratamento para doengas cronicas, principalmente a respeito da qualidade
assistencial, educa¢do em satde e capacitagdo. A hemodialise exige cuidado de enfermagem espe-
cializado que se baseia ndo somente em procedimentos técnicos, mas também na humanizagao da
assisténcia. A capacitacdo dos enfermeiros deve sempre acontecer para conscientiza-los de sua im-
portancia no cuidado aos pacientes hemodialiticos.

O trabalho em um setor de hemodialise exige dos profissionais sensibilidade aos anseios de
seus pacientes, pois a adesdo ao tratamento estd intimamente ligada a confianga que adquirem na
equipe. O enfermeiro enquanto cuidador e gerente dos servicos de enfermagem prestados precisa ga-
rantir que a linguagem seja clara, o respeito as crengas, e fornecer cuidado humanizado e acolhedor.
A construgdo do vinculo facilita a adesdo ao tratamento (COSTA, 2012).

Os principais cuidados de enfermagem ao paciente em hemodialise centram-se na prevengao
de infeccdo de cateter e complicagdes relacionadas ao estilo de vida e alimentacdo do paciente, € no
apoio e respeito ao longo das sessdes. Cabe, portanto, ao enfermeiro a conscientizacdo da mudanca
nos habitos, como a limitacao da vida profissional, atividade fisica e adesao as rotinas de tratamento

(BARBOSA et al., 2015).
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O enfermeiro participa ativamente da atencao do paciente ao tratamento, cabe a ele, portan-
to, agdes educativas que influenciam a qualidade de vida e retiram o foco para a doenga, aprimorando
atividades de lazer e interagdes com amigos e familiares (SILVA, 2012).

Santos, Rocha e Berardinelli (2011) enfatizam o papel do enfermeiro na educagdo em satde
em todos os ambitos, e em especial no atendimento a pacientes portadores de doengas cronicas gra-
ves como a IRC. Sendo o profissional que tem maior proximidade com o paciente, tem a capacidade
de identificar problemas e providenciar as devidas solugdes. Cada cliente tem seus medos, dividas e
aceitacdo diferente para a enfermidade, ¢ necessario, portanto, um plano de cuidados individualizado.

A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem ¢ um instrumento utilizado pelos enfer-
meiros para aplicar seus conhecimentos na assisténcia ao paciente. A SAE define o papel desse pro-
fissional, exigindo do mesmo estudo sobre as fases do processo de enfermagem e sua aplicagao no
restabelecimento do paciente (OLIVEIRA et al., 2008).

A SAE esta presente no contexto da pratica de enfermagem baseada em evidéncias cien-
tificas, organizando assim as agdes e as intervengdes clinicas. Conforme a Resolu¢ao 359/2009 do
Conselho Federal de Enfermagem (Cofen) o processo de enfermagem ¢ composta por cinco etapas: o
“Historico de Enfermagem, que inclui Coleta de dados e Exame fisico, em seguida os Diagnosticos
de Enfermagem pautados nos problemas identificados na fase anterior e que serdo a base para o Pla-
nejamento, Implementagdo e Avaliacdo de Enfermagem” (TANNURE; PINHEIRO, 2011).

Destaca-se que o processo de enfermagem ¢ a maior expressao do método cientifico da pro-
fissdo, sendo, portanto orientador e organizador das agdes e condutas desse profissional em todos os
locais em que atua. A SAE permite identificar a necessidade de cada paciente possibilitando o pla-

nejamento e execucao de procedimentos e o cuidado em si (MARIA; QUADROS; GRASSI, 2012).
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Sobre o histérico de enfermagem Alves e Silva (2007) definem como sendo a etapa de inves-
tigacdo do estado de satde do paciente por meio da entrevista e do exame fisico. Nos pacientes em
tratamento hemodialitico essa fase possibilita a comunicagao entre o enfermeiro e o paciente, em que
este profissional avalia o estado, sintomas e os efeitos que a hemodialise e didlise exercem sobre esses
pacientes, a partir dai € possivel tragar o plano de cuidados.

Na fase de diagnosticos de enfermagem, destacam-se: volume de liquidos excessivo; risco de
infeccao; percepcao sensorial perturbada; insonia; sofrimento espiritual; baixa autoestima situacio-
nal; protecdo ineficaz; denti¢ao prejudicada; dor aguda; disfuncao sexual; mobilidade fisica prejudi-
cada; perfusdo tissular ineficaz: renal e intolerancia a atividade (BISCA; MARQUES, 2010).

As intervengdes realizadas pelo enfermeiro sempre estao pautadas na avaliagdo geral e es-
pecifica do estado do individuo para ap6s programar alguma acao. Diante disso os diagnosticos de
enfermagem contribuem para a definicdo do direcionamento da assisténcia a fim de melhores resul-
tados. Somente ap6s os diagnosticos serem atribuidos € que se planejam a programa as intervengoes
(ROQUE; MELO; TONINI, 2007).

Com relagdo a prescricdo de enfermagem e planejamento o Cofen (2002) define como “um
grupo de medidas tomadas pelo enfermeiro, para direcionar e coordenar a assisténcia de enfermagem
ao paciente individualmente visando a prevencao, promogao, protecao, recuperacao ¢ manutencao da
saude”. Nesse sentido, Santana; Fontenelle; Magalhaes (2013) ressaltam que no publico hemodialitico
o enfermeiro atua como esclarecedor e apoiador, diminuindo assim as incertezas e o medo sobre o
tratamento.

Na literatura pesquisada foram encontrados alguns estudos que identificaram as dificuldades

em relacdo a implantacdo da SAE em setores que realizam hemodidlise, dentre elas estdao a falta de
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capacitacdo da equipe de enfermagem, e enfatizam a necessidade de serem realizadas capacitagdes
da equipe de enfermagem para uma assisténcia mais humanizada e pautada na pratica do processo de

enfermagem (SILVA; FILHA, 2017).

Conclusao

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem caracteriza-se pela organizacao da assis-
téncia prestada influenciando diretamente nos resultados positivos a promog¢ao, prevengao e recupe-
ragdo da satde do individuo com insuficiéncia renal que faz tratamento de hemodialise.

Enquanto profissional que atua em setores de hemodidlise, o enfermeiro tem um papel es-
sencial junto ao paciente renal cronico, contribuindo na educagdo em satude para o paciente e familia
a respeito da doenca e tratamento, incentivando a adesdo terapé€utica, realizando uma assisténcia
qualificada e humanizada, e buscando capacitagdo para si e para a equipe de enfermagem envolvida

no processo terapéutico.
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