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Resumo

Objetivo: Analisar o que se tem publicado acerca do papel do enfermeiro na recuperacdo de portadores de
insuficiéncia renal. Método: revisdo intregrativa da literatura realizada em banco de dados eletrdnicos (LILACS)
Latino -Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde, (BDENF) Banco de Dados em Enfermagem e (SCiELO)
Scientific Electronic Library Online, com recorte temporal dos Gltimos cinco anos em portugués e inglés e teve como
critério de exclusdo artigos incompletos, repetidos e que fugissem a tematica. Resultado e discussdo: Obteve-se uma
amostra de 7 estudos, todos publicados em revistas de enfermagem, entre os achados foi notério o papel fundamental
do enfermeiro no processo de adaptacdo do paciente renal crénico a sua nova realidade e na compreensdo. Concluséo:
O presente estudo, permite conhecer a demonstracdo da atuacdo dos enfermeiros atuantes em virtude de minimizar a
piora da doenca insuficiéncia renal cronica e também o conhecimento dos proprios com os cuidados prestados.
Palavras-chave: Cuidados de enfermagem, Insuficiéncia renal cronica; Enfermagem.

Abstract

Objective: To analyze what has been published about the role of nurses in the recovery of patients with renal failure.
Method: an integrative literature review carried out in a Latin American and Caribbean Health Sciences electronic
database (LILACS), (BDENF) Nursing Database and (SciELQ) Scientific Electronic Library Online, with a time
frame of the last five years in Portuguese and English and had as exclusion criteria incomplete, repeated articles that
did not fit the theme. Result and discussion: A sample of 7 studies was obtained, all published in nursing journals.
Among the findings, the fundamental role of nurses in the process of adapting chronic renal patients to their new
reality and understanding was evident. Conclusion: The present study allows us to know the demonstration of the
performance of nurses who work by virtue of minimizing the worsening of the chronic renal failure disease and also
their own knowledge of the care provided.

Keywords: Nursing care, Chronic renal failure; Nursing.
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Resumen

Objetivo: Analizar lo publicado sobre el papel del enfermero en la recuperacién de pacientes con insuficiencia renal.
Meétodo: revision integradora de la literatura realizada en una base de datos electronica de Ciencias de la Salud de
América Latina y el Caribe (LILACS), Base de Datos de Enfermeria (BDENF) y Biblioteca Electronica Cientifica en
Linea (SciELO), con un marco temporal de los Gltimos cinco afios en portugués e inglés y tuvo como criterio de
exclusion articulos incompletos, repetidos que no se ajustaban a la tematica. Resultado y discusion: Se obtuvo una
muestra de 7 estudios, todos publicados en revistas de enfermeria, entre los hallazgos se evidenci6 el papel
fundamental del enfermero en el proceso de adaptacion del paciente renal cronico a su nueva realidad y comprension.
Conclusién: El presente estudio permite conocer la demostracion del desempefio de los enfermeros que trabajan en
virtud de minimizar el agravamiento de la insuficiencia renal crénica y también su propio conocimiento del cuidado
brindado.

Palabras clave: Atencion de enfermeria, Insuficiencia renal crénica; Enfermeria.

1. Introducéo

A Insuficiéncia Renal Crdnica (IRC) é uma patologia grave, insidiosa, progressiva, irreversivel que transcorre
lentamente, estd ligada a distarbios subjacentes, a elimina¢do de urina com proteina e presen¢a de hipertensdo arterial.
(Brunner, Surddarth, 2015).

Por IRC ser uma patologia grave, devemos tomar todos os cuidados para prevencdo da doenca, pois acontece uma
perda lenta e gradual das funcbes renais. E quando ndo identificada precoce e tratada, pode levar a paralisacdo renal. Os rins
tém a funcdo de filtrar o sangue, extrair os residuos toéxicos produzidos nos tecidos do organismo, assim como a agua e outras
diversas substancias que também produzem hormdnios responsdveis em regular a pressdo arterial, metabolismo 6sseo e a
producdo de glébulos vermelhos. Portanto, a perda da funcéo renal resulta em uma série de problemas entre eles a Doenca
Renal Crénica (DRC) (Ribeiro, 2020).

Apos receber o diagnostico, deve-se construir as prevengdes e cuidados, para ndo ter risco de infeccdes e volume de
liquido excessivo. E assim fazer com o que trabalhem o psicolégico do paciente, para que ndo se abale tanto apés o diagndstico
e durante toda jornada.

Ser diagnosticado com uma doenca crbnica sem dlvida gera grande impacto; tal situacdo propicia sensacGes e
sentimento diversos aos pacientes e configura um processo marcado por negacao, ansiedade e revolta, que reverberam nos
relacionamentos e na vida e do individuo como um todo (Castro et al., 2018).

O impacto também acontece na vida dos familiares e amigos préximos que acabam sofrendo junto com o enfermo,
pois muda toda a rotina, fazendo com que tenha uma nova vida de adaptacdo e mais saudavel, por conta do tratamento.

O diagnostico da doenca afeta tanto o individuo quanto a sua familia de forma que a convivéncia com a nova
condicdo se torna um desafio uma vez que as alteracdes no estado de salde provocam mudangas significativas nas atividades
de vida diéria, exigindo adaptacdes que Ihe proporcionem uma vida mais saudavel. O tratamento é permeado por barreiras,
limitagdes e uma série de dificuldades que refletem na adesdo ao tratamento e que na maioria das vezes funcionam como
gatilho para a desisténcia da terapéutica (Ferreira et al., 2018)

O ideal depois do diagnostico, é fazer com que o paciente fosse encaminhado diretamente a um terapeuta, porque a
fase de aceitagcdo da doenca, existe varios estagios, dentro deles existe a depressdo e a raiva, assim que recebem a noticia
sofrem calados.

Geralmente o paciente entra em fase de negacdo e recusa-se a aceitar o diagnéstico, esbogando revolta e reagindo com
um enorme sentimento de injustica (Ferreira et al., 2017). Durante o tratamento, mudar o dia-a-dia do enfermo, é um protocolo
da Saude, porque a primeira coisa a ser feita sdo as modificacdes da rotina e os inserir 0s medicamentos para nao evoluir o

grau da doenca.
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Como alternativa de tratamento para a IRC tem-se o tratamento conservador, que envolve modificacdes no estilo de
vida, aplicacdo de dieta e uso de medicamentos especificos no intuito de postergar a piora e evolucédo rapida do quadro,
diminuindo sintomas e possiveis complicagdes. (Sociedade brasileira de nefrologia 2019)

Todas as queixas do paciente, é preciso levar em conta, para reconhecer as necessidades e oferecer o melhor conforto
e que tenha satisfacdo a boa resposta da assisténcia prestada. As dificuldades vivenciadas pelos portadores de IRC séo diversas
como por exemplo: alteragdes de peso e apetite, boca seca, constipacdo, distdrbios do sono, o paladar se torna desagradavel em
razdo das restricdes de sodio e potassio. Além das possiveis complicac@es clinicas decorrentes do tratamento (Santos et al.,
2017).

Néo é todos que tem a descoberta precoce, mas as complicagdes do paciente, deve avaliar a compreensao da causa da
doenga renal e seu tratamento, explicar também ao enfermo as causas da alteracdo na eliminagdo urinaria. No que tange a
descoberta precoce da IRC atencéo primaria enquanto porta de entrada tem papel facilitador importante, visto que esta oferece
uma assisténcia especifica a grupos de risco como hipertensos e diabéticos (Santana et al., 2019)

A IRC envolve pessoas hipertensas e diabéticos porque os rins também tem como funcdo a formacdo da urina,
expulsdo dos produtos residuais, regulagem da estabilidade do &cido basico e administracdo da presséo arterial. A nefrologia é
uma especialidade que demanda alta complexidade assistencial durante todo o processo terapéutico, requerer dos profissionais
capacitacao e habilidades frente as necessidades e especificidades dos pacientes e familiares (Freitas, 2016).

O enfermeiro, para atuar no cuidado ao paciente com insuficiéncia renal, deve-se ter todo conhecimento cientifico
adquirido na sua trajetéria, a partir da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem que necessita ser voltada para detectar de
forma precoce e evitar as complicacdes.

A Sociedade Brasileira de Nefrologia preconiza que as pessoas optem pela prevenc¢do, habitos alimentares saudaveis,
fatores genéticos devem ser considerados e o habito de consumir dgua regulamente, além da préatica de exercicios fisicos. (Shn,
2017).

O paciente é obrigado a se acostumar com o novo estilo de vida, sendo ele de dietas e atividade fisica. Assim prolonga
a vida dos pacientes, todo tratamento mexe com as alteragdes hormonais, sistémica e metabdlica.

Incidéncia da doenca renal cresce no Brasil, assim como, em todo o mundo, observada como patologia do
envelhecimento, visto que aumenta 0s nimeros de casos na medida que as pessoas envelhecem, esta premissa pode ser
sustentada pelo aumento da expectativa de vida e suas comorbidades (Freitas, 2016).

O processo de envelhecimento dos rins, € pela perda de néfrons e pela diminuicdo da taxa de filtracdo glomerular,
apresentando até a idade 80 anos, tem a reducédo do tamanho e peso de até 43%. Considerando ainda os dados de 2009-2018, a
principal causa base para doenca renal era a Hipertensdo Arterial Sistémica (35% em 2009 e 34% em 2018), seguida pela
Diabetes (27% em 2009 e 31% em 2018) (Neves et al., 2020).

A diminuicdo da funcdo renal é uma das complicacdes mais graves que a pressdo alta causa, o rim é formado por
pequenos vasos, sendo eles responsaveis pela filtragem do sangue. Quando o sangue chega ao rim com mais pressao as
arteriolas sdo danificadas e perde a principal capacidade, que é a filtragem. Os altos niveis de aglcar fazem com que o0s érgéos
fiquem sobrecarregados e com assim acontecem a perda da proteina na urina.

Vale destacar que o cuidado ndo se limita a cuidados de fim de vida e restricdo de suporte, no entanto um cuidado de
forma mais abrangente sobre o controle dos sintomas, apoio familiar e ao paciente e definicdo de plano terapéutico
individualizado com objetivo de oferecer o melhor cuidado ao paciente, independente do estdgio da doenca em que se
encontra. (Amib, 2019).

Avaliar a compreensdo da causa da doenga renal e seu tratamento, explicar ao paciente a causa da alteracdo na

eliminacdo urinaria, auxiliar o paciente a identificar os meios para incorporar as mudancas associadas a doenca renal.
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Com base nas pesquisas, a area da salde em geral sobre o tema IRC esté4 cada vez tendo mais atengéo, principalmente
dos enfermeiros. Ao longo do tratamento se torna notdrio a melhoria de cada paciente, algo que para a enfermagem é
satisfatério. A enfermagem tem o papel principal na evolucdo do paciente proporcionando o cuidado adequado, sendo por ele,
0 mais breve possivel para ndo desenvolver o grau da doenga. Os enfermeiros mobilizam saberes por meio de esquemas de
acdo durante o cuidado, possibilitando que os conheci- mentos utilizados gerem competéncias especificas para o profissional

na nefrologia, o que sé é possivel quando sdo traduzidas em atos (Medeiros, 2015).

Questado norteadora
Quais os fatores que contribuem para a instalacdo da Insuficiéncia renal e o papel do enfermeiro na recuperacéo de

portadores de insuficiéncia renal

Objetivo geral:
Analisar o0 que se tem publicado acerca do papel do enfermeiro na recuperacéo de portadores de insuficiéncia renal.

Objetivos Especificos:
Descrever os fatores que contribuem para o agravamento da Insuficiéncia renal;

Avaliar as condutas de enfermagem no tratamento e recuperacao dos portadores de insuficiéncia renal.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, descritiva de revisdo integrativa de literatura nas bases de dados. Segundo
Minayo, é descrito como método qualitativo aquele que pode ser definido e aplicado ao estudo da histdria, das relacGes, das
representacdes, das crencas, das percepcOes e das opinides, produtos das interpretacdes que os humanos fazem a respeito de
como vivem, constroem seus artefatos e a si mesmos, sentem e pensam.

A revisdo integrativa, finalmente, ¢ a mais ampla abordagem metodoldgica referente as revisfes, permitindo a
inclusdo de estudos experimentais e ndo-experimentais para uma compreensdo completa do fendmeno analisado. Combina
também dados da literatura teérica e empirica, além de incorporar um vasto leque de propdsitos: definicdo de conceitos,
revisao de teorias e evidéncias, e analise de problemas metodolégicos de um tépico particular. A ampla amostra, em conjunto
com a multiplicidade de propostas, deve gerar um panorama consistente e compreensivel de conceitos complexos, teorias ou
problemas de salde relevantes para a enfermagem (Souza, 2010).

Para a construcdo da revisdo integrativa é preciso percorrer seis etapas distintas, sendo elas a identificagdo do tema e
selecdo da hipdtese ou questdo de pesquisa; estabelecimento Revisdo Integrativa versus Revisdo Sistematica de critérios para
incluséo e exclusdo de estudos/amostragem ou busca na literatura; definicdo das informacGes a serem extraidas dos estudos
selecionados/ categorizacdo dos estudos; avaliacdo dos estudos incluidos; interpretagdo dos resultados; e apresentacdo da
revisdo/sintese do conhecimento (Ercole, 2014)

Foi realizado uma selecéo dos artigos na integra, nos idiomas inglés e portugués, localizados na busca eletrénica meio
da leitura dos titulos e resumos no periodo de 10/04/2021 a 17/04/2021. Os artigos selecionados nessa etapa foram lidos na
integra e avaliados de acordo com os critérios de elegibilidade. A busca foi realizada em banco de dados eletrénicos (LILACS)
Latino -Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, (BDENF) Banco de Dados em Enfermagem e (SciELO) Scientific
Electronic Library Online e foram utilizados os seguintes descritores: “Cuidados de enfermagem”; "Insuficiéncia renal
cronica"; “Enfermagem”. E foi utilizada como estratégia de busca “Cuidados de enfermagem”; "Insuficiéncia renal cronica";

“Enfermagem” Como critérios de inclusdo, foram delimitadas as publica¢des ocorridas entre maio de 2015 a 2020.
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3. Resultados e Discussao

Inicialmente foram filtrados e selecionados no total de 26 artigos, disponiveis na integra, nos idiomas inglés e
portugués, publicados a partir do ano de 2015. Entretanto, 3 encontravam-se duplicados e 14 foram excluidos pelo titulo e
resumo, por ndo contemplarem a revisdo proposta. Portanto, foram selecionados nesta presente revisdo um total de 9 artigos.

Ao analisar as publicacGes, verifica-se que os sete artigos (100%) foram publicados em revistas de enfermagem
brasileiras. Por meio do estudo, busca-se a resposta para 0 seguinte questionamento: como as competéncias da equipe de
enfermagem podem promover a melhora nos cuidados paliativos prestados a pacientes com doenca renal cronica?

Encontrar uma resposta para esse questionamento permite aprimorar e implementar a assisténcia aos pacientes em
estado terminal, buscar meios continuos de melhoria no processo de cuidado, trazendo cada vez mais profissionalismo e
humanizacdo a atividade exercida pelos enfermeiros, bem como conforto e eficiéncia na prestacdo do servico ao paciente que
sofre constantemente em virtude de situagdes diarias que enfrenta por conta de sua condicéo (Correio, 2015).

Diante disso, torna-se necessario e de fundamental importancia a promocao de cuidados, em todos os aspectos, para
esses pacientes que vivenciam essas alteraces no estilo de vida. Estes convivem com limitagGes provocadas pela doenga, com
o tratamento doloroso e com um pensamento de morte, além de dividas e expectativas sobre a possibilidade do transplante
renal e da melhora da qualidade de vida (Ribeiro, 2020).

Em estudo realizado por Gongalves et al. (2015) foi possivel entender que na realizacdo das sessdes, se 0 paciente se
encontra em estado critico, pelo seu estilo de vida, ndo responde bem aos medicamentos, se alimenta de forma errbnea, a
hemodialise ndo é executada da forma correta, os efeitos colaterais sdo bem comuns para os pacientes, mas se as
recomendacdes como a ingestdo minima de sais minerais e gua, além de alimentos naturais e que ndo sejam a base de sédio
forem evitados, esses efeitos podem diminuir bastante.

Diante do exposto anteriormente, salienta-se a relevancia deste estudo, acreditando que em especial a equipe de
enfermagem pode contribuir de modo significativo para a orientacdo ao portador de DRC. J& que a enfermagem é uma arte e
uma ciéncia, cuja complexidade do cuidado vdo além das assisténcias, o qual se deve apoiar nas orientacbes e
acompanhamento dos clientes (Ribeiro et al., 2019).

Desse modo, a competéncia do profissional enfermeiro como aspecto indispensavel ao mercado de trabalho,
considerada como requisito bésico a atuacdo profissional, na medida em que se exige do profissional o
desenvolvimento de um pensamento critico e reflexivo voltado & pratica assistencial, possibilitando o desenvolvimento
de acbes de cuidado eficazes voltadas ao individuo e a melhoria na qualidade dos cuidados prestados, garantindo
consequentemente maior satisfacdo aos seus respectivos pacientes e familiares (Laprano,2018).

Desse modo, o profissional atua como um solucionador de problemas, na medida em que possui o papel de avaliar
todo e qualquer tipo de necessidade ndo suprida, além de buscar propor solugfes e medidas para estas. Sendo assim, a
capacitacdo técnica e desenvolvimento continuo de competéncias que possam otimizar suas atividades nessa area torna-se
fundamental na medida em que isto tende a favorecer a melhora na prestacdo de cuidados e consequentemente na satisfacéo
dos pacientes terminais e seus familiares (Franco, 2017).

Nessa perspectiva para uma promocdo adequada do cuidado de saude, é essencial que haja uma equipe
multidisciplinar devidamente preparada, na qual o enfermeiro tem papel indispensavel ao paciente, ndo se limitando apenas a
execucdo dos cuidados fisicos, mas também no que diz respeito a questdes psicoldgicas, sociais e espirituais do individuo,
auxiliando o mesmo naquilo que estiver ao seu alcance em um momento tdo particular da sua vida (Sousa, 2016).

De acordo com Ribeiro (2016), ao tratar-se dessa patologia, depende da evolucdo da doenga. Inicialmente, ele podera
ser conservador, através de medidas terapéuticas medicamentosas e dietéticas. A didlise sO é necessaria quando 0s

medicamentos, dieta e restri¢do hidrica ndo se consegue o resultado esperado. Nesse periodo, o portador de IRC ja comeca a
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ser orientado para a possibilidade de ser submetido a um transplante renal, sendo importante ressaltar que nenhum deles é de
carater curativo e, assim, apenas visam aliviar os sintomas dos pacientes e preservar suas vidas ao maximo.

Segundo Ribeiro (2016), ao ressaltar que a IRC e o seu tratamento hemodialitico provocam situagdes sucessivas na
vida de qualquer paciente e compromete ndo s6 o fisico, sendo também o psicoldgico, havendo repercussdes pessoais,
familiares e sociais. Tais repercussdes devem-se as manifestac@es clinicas apresentadas pela doenca, sendo elas: hipertenséo,
anorexia, émese, alteraces no nivel de consciéncia, agitacdo, dor e desconforto intenso. Incluindo também as complicacdes da
hemodialise, como caimbra muscular dolorosa, embolia gasosa, dor, infeccdes etc. Vendo-se ainda a obrigacdo de deslocarem-
se de seus lares para o local que oferece a tecnologia para manutencéo de suas vidas.

As publicagbes selecionadas apresentaram, em sua maioria, a tematica "AcOes e interacdes de enfermagem na
recuperacdo de portadores de insuficiéncia renal cronica ". Foram realizadas leitura analitica dos artigos selecionados, com isso
trata-se da atuacdo da enfermagem na vida do paciente renal cronico. Através dos artigos, observamos que a enfermagem atua
com objetivo de proporcionar melhoria aos pacientes, sem limitagcGes de cuidados, independente do grau da doenca que o
préprio se encontra, fazendo com que mantenha controle dos sintomas e prevenir infeccdes.

O conhecimento acerca da situagdo dos pacientes, tem relagdo direta com a enfermidade, tratamento e a importancia
desta nos cuidados de enfermagem, contribuindo de modo positivo na orientacdo e realizacdo de cuidados individuais, assim
como na implementacdo de uma adequada assisténcia de enfermagem, além da otimizacdo do tratamento. O conhecimento
acerca desses dados permite avaliar o paciente a qualquer momento durante o tratamento, acompanhando o mesmo diariamente
em toda sua complexidade, permitindo a oferta de um atendimento mais eficaz e com maior qualidade. (Santos, 2015)

Para Andrade (2013), o profissional de enfermagem busca, independentemente das possibilidades de cura terapéutica,
alterar a dindmica de tratamento e das relacfes familiares, na medida em que busca fazer com que o paciente terminal conviva
de maneira sadia com sua doenca e implicac6es decorrentes, favorecendo, assim, seu enfrentamento e proporcionando maior
seguranga, conforto, dignidade e humanizagéo.

A hipertensdo arterial e diabetes mencionadas neste estudo como principais causas basicas da doenca renal cronica
também foi constatada em outros estudos. Ressalta-se, entretanto, que especialmente a hipertensdo arterial tem sido
subdimensionada como CB de morte, cerca de até oito vezes. A Hipertensdo arterial € o principal fator para a progressdo da
doenca renal e para 0 agravamento progressivo da IRC. Agrava as repercussfes cardiovasculares da doenca. renal, com o
desenvolvimento de hipertrofia e insuficiéncia cardiaca. A associacdo, entre diabetes e hipertensdo arterial contribui na génese
da disfuncéo renal. A insuficiéncia renal cronica e o diabetes mellitus estdo independentemente associados ao aumento da

mortalidade por causas cardiovasculares (Resende, 2021)

4. Concluséo

O presente estudo, permite conhecer a demonstracéo da atuacdo dos enfermeiros atuantes em virtude de minimizar a
piora da doenca insuficiéncia renal cronica e também o conhecimento dos proprios com os cuidados prestados. A partir desse
estudo, € possivel compreender que as agdes e interacdes de enfermagem, aos cuidados do paciente, como o auto cuidado,
dietas, prevencdo de infeccdes, é o principal para melhora do paciente IRC, a alteracdo do cotidiano dessas pessoas, ressalta-se
que atividade fisica, o bem estar, ficam comprometidos com a evolugdo dos agravos fisicos da doenca.

O tema em questdo tem uma importancia muito grande tanto para os profissionais da salide, como para pacientes e
seus familiares, pois a falta de informagdo compromete o nivel de qualidade desejada. E ao montarmos o trabalhado ficamos
diante de um grande impasse, a falta de informacéo atualizada, isso mostra que estdo deixando um pouco de lado as pesquisas
sobre essa tematica. A maioria dos artigos encontrados eram inferiores a 2015, o que é muito triste, visto que ainda temos

muitos casos na area da saude de pacientes com insuficiéncia renal cronica e a falta de investimento em pesquisa s6 faz com
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que as informac0es atualizadas ndo cheguem a quem mais precisa.Vale ressaltar que a area de salde em si, é importante estar
sempre pesquisando, pois hoje com as novas tecnologias, estd sempre aparecendo novas técnicas, novos resultados, com isso
devemos sempre estar atualizando nossos conhecimentos. Na situacdo atual, com as tecnologias, a necessidade de cada
individuo ficou mais facil de se distinguir, com isso tem melhorado até a comunicagao do paciente e profissional.

Observamos diante essa pesquisa que ndo s6 o paciente é abatido durante a trajetoria, que também a familia sendo o
apoio fundamental, precisam passar por cuidados para se manterem forte e assim os pacientes acompanhados pelos familiares,
se manterem na melhor condicdo de salde e aceitacao.

O estudo tem por sua finalidade, trazer a importancia vinculada a novas pesquisas e estudos com a tematica aos
cuidados de enfermagem sobre o paciente na condigdo de Insuficiéncia renal. Tendo por seu papel principal, estratégias e
medidas tracadas acerca da necessidade de um plano e a¢Bes de cuidados diferenciados, colocando em pauta a adequacdo e
complexidade do paciente. Relevando também um bom conhecimento e as potenciais complicagdes no decorrer do tratamento,

abordando da melhor forma com qualidade e agilidade, mantendo-se sempre como base 0 bem estar.
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