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FATORES RELACIONADOS A FUNGCAO SEXUAL EM
PACIENTES TRANSPLANTADOS RENAIS

Resumo: Associar fatores sociodemograficos, clinicos a funcdo sexual de pacientes
transplantados renais em um Hospital Universitario no nordeste do Brasil. Métodos:
Estudo transversal abordagem quantitativa, realizado no ambulatério de pds
transplante, com 80 transplantados renais, maiores de 18 anos, ambos os sexos, no
periodo de janeiro a dezembro de 2019. Utilizou-se formuldrio para caracterizagao
sociodemografica e clinica mais instrumento validado para avaliar fungdo sexual
(Quociente sexual masculino — QSM e Quociente sexual feminino — QSF). As variaveis
categoricas foram descritas por frequéncias e porcentagem, variaveis quantitativas
por média e desvio padrdo; Teste-t de Student para amostras independentes ou
Analise de Variancia (ANOVA); Mann Whitney, Kruskal-Wallis ou Dunnet na auséncia
de normalidade; coeficiente de correlagdo de Spearman na correlagdo das variaveis.
Resultados: Predominio do género feminino (51,25%); ser do género masculino com
idade entre 30 a 59 anos apresentaram melhor padrao e desempenho sexual.
Descritores: Doenga Renal Cronica, Transplante Renal, Sexualidade.

Factors related to sexual function in kidney transplant patients

Abstract: To associate sociodemographic and clinical factors with the sexual function
of renal transplant patients in a University Hospital in northeastern Brazil. Methods:
This is a cross-sectional quantitative approach, carried out in the post-transplant
outpatient clinic, with 80 renal transplant recipients, older than 18 years, both sexes,
from January to December 2019. A form was used for sociodemographic and clinical
characterization plus validated instrument to assess sexual function (Male sexual
quotient - QSM and Female sexual quotient - QSF). Categorical variables were
described by frequencies and percentage, quantitative variables by mean and
standard deviation; Student t-test for independent samples or Variance Analysis
(ANOVA); Mann Whitney, Kruskal-Wallis or Dunnet in the absence of normality;
Spearman's correlation coefficient in the correlation of the variables. Results:
Predominance of females (51.25%); being male aged between 30 and 59 years had
better pattern and sexual performance.

Descriptors: Chronic Kidney Disease, Kidney Transplant, Sexuality.

Factores relacionados con la funcidn sexual en pacientes con trasplante renal

Resumen: Asociar factores sociodemograficos y clinicos con la funcién sexual de los
pacientes con trasplante renal en un Hospital Universitario en el noreste de Brasil.
Métodos: Se trata de un enfoque cuantitativo transversal, llevado a cabo en la clinica
ambulatoria posterior al trasplante, con 80 receptores de trasplante renal, mayores
de 18 afios, ambos sexos, de enero a diciembre de 2019. Se utilizé un formulario para
caracterizacién sociodemografica y clinica mas un instrumento validado para evaluar
la funcion sexual (Cociente sexual masculino - QSM y Cociente sexual femenino -
QSF). Las variables categdricas fueron descritas por frecuencias y porcentajes,
variables cuantitativas por desviacién media y estandar; Prueba t del estudiante para
muestras independientes o andlisis de varianza (ANOVA); Mann Whitney, Kruskal-
Wallis o Dunnet en ausencia de normalidad; Coeficiente de correlacion de Spearman
en la correlacion de las variables. Resultados: El predominio de las mujeres (51,25%);
ser hombres de entre 30 y 59 afos tuvo un mejor patrén y rendimiento sexual.
Descriptores: Enfermedad Renal Crénica, Trasplante de Rifidn, Sexualidad.
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Introducao

A doenga renal crénica (DRC) é considerada um
problema de saude publica em escala global e sua
prevaléncia aumentou de maneira significativa com o
envelhecimento da populacdo e suas doencgas
cronicas, representando um importante encargo
financeiro nos sistemas de satde a nivel mundial®. O
aumento da sua incidéncia tem trazido desafios para
saude publica, sendo um problema social e
econdmico. Este nimero continuard aumentando se
ndo forem adotadas estratégias para a¢des de saude
publica visando a prevencao e retardo da progressao
da DRC?.

A DRC define-se pela diminui¢cdo da fun¢do renal
por um periodo de trés meses ou mais, com
implicacbes na saude, independentemente do
diagnostico clinico, seguindo os critérios de: presenca
de albuminuria e diminuicdo da funcdo renal, ou seja,
taxa de filtragdo glomerular TFGe < 60 ml/min. O
diagndstico de DRC é realizado através de exames
laboratoriais (creatinina) e urina (albuminuria)®*.

Atualmente a classificagdo da DRC deve ser feita
baseada na causa, categoria TFG e albuminuria, que a
partir de entdo permite identificar os riscos de
situagdo adversa, relacionados ao comprometimento
renal e dbito. Salienta-se estabelecer a causa da DRC
para tracar o tratamento especifico afim de modificar
a projecdo de risco®.

Os estdgios da DRC sdo divididos em 5 faixas de
acordo com a taxa de filtracio glomerular e
albuminuria. Quando a TFG se encontra inferior a
15ml/min/1.73m?, o paciente esta na fase terminal ou
dialitica, necessitando de Terapia Renal Substitutiva
(TRS), disponivel na modalidade: didlise peritoneal

ambulatorial continua (DPAC), didlise peritoneal
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intermitente (DPI), dialise peritoneal automatizada
(DPA), hemodialise (HD) e o transplante renal*.

O transplante renal é considerado o tratamento
de melhor escolha por pacientes que possuem doenca
renal cronica terminal (DRCT), pois além de permitir
um aumento na sobrevida e melhor qualidade de vida
quando comparado as outras modalidades de
tratamento para DRCT, ele acarreta menos gastos a
longo prazo a saude®®,

O diagndstico de DRC envolve uma readaptagdo
nas diferentes esferas da vida do paciente, levando-o a
encarar variadas mudancas em sua condicdo fisica,
psicoldgica, afetiva, em seu sistema de vida, suas
ligacdes familiares, de trabalho e em seu entorno, e
que afetam sua vida como um todo®.

Entre as vdrias alteracbes que surgem em
pacientes transplantados renais, a disfuncdo sexual é
um problema prevalente nesta populacdo. Que tem
repercussao na qualidade de vida e bem-estar,
autoestima e rela¢des interpessoais’. Deste modo, o
funcionamento sexual é um dos primeiros pontos a
serem acometidos da vida “normal”, pois afeta a vida
dos pacientes pelos sistemas fisicos e emocionais®.

Nos pacientes transplantados, a incorporagdo de
um novo 6rgdo no corpo gera um reajustamento da
imagem corporal, com possibilidades de desencadear
efeitos psicolégicos negativos, tal como repercussdes
na sua intimidade e na sua resposta sexual.

Verifica-se a necessidade de que os pacientes
transplantados renais sejam ajudados em suas
expectativas a sua funcdo sexual, de modo que
compreendam que, apesar do transplante renal
melhore a saude sexual, ainda persiste disfuncdo

sexual neste grupo’.
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Constata-se a partir do exposto, a importancia de
verificar a associacdo entre fatores sociodemograficos
e clinicos a funcdo sexual em pacientes transplantados
renais, principalmente, pelo impacto negativo que

impde na vida desses pacientes.

Material e Método

Estudo transversal, observacional e descritivo
com abordagem quantitativa. A coleta dos foi
realizada no periodo de janeiro a dezembro de 2019,
utilizando-se  formuldrio para caracterizacao
sociodemografica e clinica elaborado para este estudo,
além de questiondrios validados e traduzidos para
lingua portuguesa. O publico deste estudo foi
composto por pacientes transplantados renais, em
acompanhamento no ambulatério de pds-transplante
do Hospital Universitario da Universidade Federal do
Maranhdo, o Unico no Estado a atender este publico
especifico. A amostra foi constituida por 80 pacientes.

Foram incluidos no estudo pacientes a partir de 6
meses de transplante renal, idade maior ou igual a 18
anos na época do TR (Transplante renal), ambos os
géneros, com bom funcionamento do enxerto, em
acompanhamento ambulatorial regular no servico no
periodo da pesquisa e que concordaram em participar
do estudo. Os dados sociodemograficos, clinicos e
habitos de vida foram obtidos por meio de
instrumento estruturado elaborado para caracterizar a
populacdo do estudo.

Os dados relacionados ao diagndstico e
tratamento, foram coletados do prontudrio eletrénico
do paciente. Considerando a possibilidade de algum
participante do estudo apresentar problemas visual
e/ou baixo nivel instrucional, a aplicagdo dos
instrumentos foi realizada por meio de entrevista

individual, onde sdo explicados os objetivos do estudo
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e solicitada a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

Foram utilizados os questionarios: Quociente
sexual masculino (QS-M) e Quociente sexual feminino
(QS-F), desenvolvidos e validados no Brasil para avaliar
a funcdo sexual mediante dez questdes auto
responsivas e com linguagem acessivel, abrangendo os
diferentes elementos funcionais e relacionais
pertinentes a desempenho/satisfacdo sexual de
ambos os sexos. O escore total do QS-M e do QS-F
varia de 0 a 100 e, quanto maior o valor, melhor o
desempenho/satisfagdo sexual.

O quociente sexual masculino avalia a funcdo
sexual masculina e outros dominios, além das diversas
etapas do ciclo de resposta sexual, contemplando
desejo (questdo 1), autoconfianca (questdo 2),
qualidade da erecdao (questdo 5 a 7), controle da
ejaculacdo 24 (questdo 8), capacidade de atingir o
orgasmo (questdo 9), e satisfacdo sexual geral do
individuo (questdes 3, 4 e 10) e de sua parceira
(questdes 3 e 10) com as preliminares e o intercurso®®.

O quociente sexual feminino avalia a funcgdo
sexual feminina e outros dominios, além das diversas
etapas do ciclo de resposta sexual. As questfes 1, 2 e
8 do QS-F avaliam o desejo e o interesse sexual; a
guestdo 3 avalia as preliminares; excitacdo pessoal e
sintonia com o parceiro sdo avaliadas nas questdes 4 e
5; as questdes 6 e 7 avaliam o conforto da paciente no
ato sexual; orgasmo e satisfacdo sexual sdo avaliados
nas questdes numeros 9 e 10, respectivamentel?. A
analise dos instrumentos foi realizada de acordo com
os critérios estabelecidos pelos autores nas versdes
em portugués.

As varidveis categoéricas foram descritas por meio

de frequéncias e porcentagem e as varidveis
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quantitativas com média e desvio padrdo, também
foram utilizados Teste-t de Student para amostras
independentes ou Andlise de Variancia (ANOVA);
Mann Whitney, kruskal-Wallis ou Dunnet na auséncia
de normalidade; coeficiente de correlagdo de
Spearman para correlagdo das varidveis. O nivel de
significancia estabelecido foi de 5% (p<0,05).

Este estudo atende as exigéncias das Diretrizes e
Normas Regulamentadoras de Pesquisas Envolvendo
Seres Humanos (Resolucdo do Conselho Nacional da
Saude - CNS 466/2012), todos os pacientes foram
informados a respeito dos objetivos e procedimentos
do estudo e participaram voluntariamente, conforme
determina a resolucdo. Esta pesquisa estd vinculada
ao Projeto de Pesquisa intitulado “Avaliacdo da funcao
sexual associada a qualidade de vida e sintomas de
ansiedade e depressdo em pacientes dialiticos e
transplantados renais”, submetida ao Comité de Etica
em Pesquisa do Hospital Universitario da Universidade
Federal do Maranhdo, obtendo parecer favoravel sob

a CAAE: 95174518.6.0000.5086.

Resultados

Os resultados encontrados  através da
caracterizagdo sociodemografica estdo descritos na
(tabela 1) e os resultados clinicos na (tabela 2)
seguidos das avaliacGes dos formularios de Quociente
sexual masculino (QS-M) e Quociente sexual feminino
(QS-F), obtidos nessa populagdo (tabela 3). A partir
deste estudo pudemos analisar a associa¢do de fatores
relacionados a funcdo sexual.

Dentre os 80 pacientes que aceitaram participar
deste estudo, constatou-se que 41 (51,25%) eram do
género feminino, com idades entre 18 a 72 anos,
sendo a média do estudo de 41.9 (DP=12) dos
pesquisados; declararam-se pardos 55 (68.75%); 36
(45%) eram provenientes de outros municipios do
estado; 32 (40%) possuiam ensino médio; 54 (67.5%)
moram com companheiro fixo; 49 (61.25%)
informaram religido catdlica; 52 (65%) recebiam entre

1 e 2 salarios minimos; 42 (52%) recebiam beneficios

do governo ou sdo pensionistas.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas de pacientes transplantados renais. Sdo Luis - MA, 2020. (n=80).

VARIAVEIS N % Média * DP
Masculino 39 48,75
Feminino 41 51,25
18 - 29 anos 14 17,50
30-59 anos 57 71,25
> 60 anos 9 11,25

Amplitude (valor max — valor min) (72,00 -18,00)

Branca 10 12,50
Negro 14 17,50
Pardo 55 68,75
indio 1 1,25
Procedéncia
Séo Luis 32 40,00
Regido metropolitana de S3o Luis 11 13,75
Outros municipios do estado 36 45,00
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Outros estados 1 1,25
(Escolaridade
Analfabeto 2 2,50
Ensino fundamental incompleto 14 17,50
Ensino fundamental completo 6 7,50
Ensino médio incompleto 13 16,25
Ensino médio completo 32 40,00
Educacgdo superior incompleta 3 3,75
Educagdo superior completa 10 12,50
CEstadocivil
Com companheiro fixo 54 67,50
Sem companheiro fixo 26 32,50
‘Religiio
Catolico 49 61,25
Evangélico 28 35,00
Espirita 2 2,50
Sem religido definida 1 1,25
‘Renda (Salério Minimo)*
Menor que 1 salario 8 10,00
Entre 1 e 2 salarios 52 65,00
Entre 3 e 5 salarios 12 15,00
Acima de 5 saldrios 8 10,00
‘Situagiodetrabalho
Ativo 8 10,00
Aposentado / atividade remunerada 3 3,75
Desempregado 4 5,00
Recebe beneficio/ pensionista 42 52,50
Trabalha em casa (sem remuneracdo) 14 17,50

*Saldrio minimo de RS 998,00

Na tabela 2, o tempo de diagndstico de doenga renal cronica (DRC) dos participantes da pesquisa variou de 2
anos e 8 meses a 30 anos, o periodo de tratamento hemodialitico de 2 meses a 13 anos; o tempo de transplante
renal de 6 meses a 20 anos; (50%) receberam o érgdo de doador vivo; as idades dos doadores variaram de 3 anos a
64 anos; 15.38% apresentaram diabetes pds transplante; 95% estavam com a pressdo arterial alterada no dia na
consulta; 7.5% apresentam obesidade; 36,25 apresentavam sobrepeso; 45% informaram praticar atividade fisica

regularmente; 5% faziam uso de bebida alcodlica; 3,75% eram fumantes.

~
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Tabela 2. Caracteristicas clinicas de pacientes transplantados renais. Sdo Luis MA, 2020. (n=80).

VARIAVEIS N % Média £ DP
Até 5 anos 9 11,25
6 —10anos 20 25,00
11 -20anos 42 52,50
> 20 anos 9 11,25
Amplitude (Valor maximo — Valor minimo) (30,00 -2,80)

Até 2 anos 26 32,50

3 -4 anos 25 31,25
5—-6anos 15 18,75

> 6 anos 14 17,50
Amplitude (Valor maximo — Valor minimo) (13,00-0,11)

Até 5 anos 36 45,00

6 —10anos 16 20,00

11 -20anos 26 32,50

> 20 anos 2 2,50
Amplitude (Valor maximo — Valor minimo) (26,00 -0,60)

Vivo 40 50,00
Falecido 40 50,00
Até 18 anos 3 3,75
19-30anos 19 23,75
31-50anos 47 58,75
>50 anos 11 13,75
Amplitude (Valor maximo — Valor minimo) (64,00 —3,00)

Sim 12 15,38
Nao 68 84,62
Normal 4 5,00
Alterada 76 95,00
Baixo peso (IMC 16 a <18,4) 7 8,75
Peso adequado (18,5 a <25) 38 47,50
Sobrepeso (25,0 a 29,9) 29 36,25
Obesidade (>30) 6 7,50
Regularmente 36 45,00
Esporadicamente 10 12,50
N3o realiza 34 42,50
Sim 4 5,00
Nao 76 95,00
Sim 3 3,75
Ex fumante 20 25,00
Nunca fumou 57 71,25
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Na tabela 3, verificou-se o padrdo e desempenho sexual entre os géneros, onde constatou-se significancia

estatistica e o género masculino (58,97%) apresentou melhor padrdo e desempenho sexual e o género feminino

(19.51%), apresentou padrdo e desempenho sexual entre nulo a ruim.

Tabela 3. Distribuicdo da interpretacao das respostas do Questiondrio Quociente Sexual com a salde entre os

géneros. Sdo Luis - MA, 2020. (n=80).

VARIAVEIS Masculino Feminino
n % n % P-valor n
Padrao e desempenho sexual 0,008*
Bom a excelente 47,50 23 58,97 15 36,59
Regular a bom 28,75 13 33,33 10 24,39
Desfavoravel a regular 8,75 2 5,13 5 12,20
Ruim a desfavoravel 5,00 1 2,56 3 7,32
Nulo a ruim 10,00 0 - 8 19,51

*Exato de Fisher; # Qui-quadrado

Na tabela 4, o resultado do questionario de Quociente Sexual foi associado as varidveis idade, género, tempo

de hemodidlise, tipo de doador e tempo de transplante. Observou-se significancia estatistica ao associar

sexualidade as idades de 30 a 59 anos, quanto ao género, verificou-se que o género masculino estd associado a um

melhor padrdao de desempenho sexual. Ndo houve significancia estatistica quando a fun¢do sexual foi associada a

tempo de hemodidlise, entretanto os transplantados renais que realizaram até 5 anos de hemodialise apresentaram

0s maiores escores para sexualidade. Nao houve significancia estatistica ao associar sexualidade e tipo de doador

(vivo ou falecido), porém os receptores de doadores falecidos obtiveram os maiores escores. Ndo houve

significancia estatistica ao associar sexualidade e tempo de transplante, todavia, os maiores escores foram

encontrados nos transplantados ha mais de 10 anos.

Tabela 4. Caracteristicas sociodemograficas, clinicas e a distribuicdo dos resultados obtidos no Quociente Sexual de
pacientes transplantados renais. Sdo Luis - MA, 2020. (n=80).

Quociente Sexual

VARIAVEIS Mediana valor
(Q3-Q1) P
Idade (anos)
75,00 A
18-2 ¢
8-29anos (84,0 — 64,0) 0,008
82,00 A *
30-59anos (94,0 - 70,0) (A>a)
20,00 a
>60 ’
anos (68,0-20,0)
Género
82,00
M li ! 2
asculino (98,0 — 76,0) O,?IO
Feminino 70,00
(90,0 —34,0)
Tempo de hemodialise
81,00
Até 5 ! 0,139
€>anos (94,0 — 68,0) "
Acima de 5 anos (90L6L0§4’0)
Tipo de doador 0,238

SOCO
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Falecido 81,00 n
(95,0 - 69,0)
Vivo 76,00

(88,0—52,0)
Tempo de transplante

79,00
D 1 ! 4
e 6 meses a 10 anos (91,0 — 60,0) O,ETBEO
80,00

i 1
Acima de 10 anos (94,0 - 67,0)

DP- Desvio padrdo; *Anova (Bonferroni - A > a) ;* Kruskal - Wallis (Dunnet - A>a); eoTeste-t para amostras
independentes; TMAnn Whitney

DISCUSSAO Um estudo com 58 pacientes em que analisou a

~ associacdo entre os diagndsticos de enfermagem, os
Neste estudo observou-se correlacao s & gem,

. NP S fatores relacionados e as caracteristicas definidoras
estatisticamente significativa entre as varidveis

género, idade e estado civil presentes em pacientes transplantados, apontou
’ .

. = disfungdo sexual e padrao de sexualidade ineficazes
Ao associar ao padrdo/desempenho sexual e & P

a ~ como diagndsticos prevalentes nessa popula¢do®. Em
género, este estudo apresentou melhor padrdo e g P populac

desempenho sexual o género masculino (58,97%) outro estudo, verificou-se melhoria na funcdo sexual

~ apos a realizacgdo de transplante de rim
apontando como bom a excelente e padrdo de P ¢ P ’

desempenho sexual feminino como nulo a ruim principalmente em mulheres mais jovens e com bom

(19.51%). Diferente do nosso resultado, em uma funcionamento de enxerto. Os pacientes receptores

pesquisa com 110 pessoas transplantadas, sendo 79 de doadores vivos femininos tendem a apresentar

. - melhor funcdo sexual do que aqueles pacientes que
do sexo masculino e 31 do sexo feminino, encontrou ¢ a q P q

que nos individuos do sexo masculino, 94,9% recebem 6rgaos de doadores falecidos.

. ~ . ~ Alguns autores enfatizam que pouca atengdo é
apresentaram disfungdao sexual, sendo as dimensdes

. . . = funca xual feminin i 0 rca
mais afetadas o desejo sexual e a satisfagcdo sexual; a dada a funcdo sexual fe a e discusses acerc

. ~ ~ " ~ P mati in ntinuam sen m rreir
satisfacdo geral; a funcdo erétil e a fun¢do orgasmica. dessa tematica ainda continuam sendo uma barreira

s . significativa ara esquisa clinica e menos
Nos individuos do sexo feminino observa-se uma g P Pesq

relacdio igualmente negativa®® tratamentos sdo disponibilizados. Fazendo uma

comparacdo com o que se discute acerca da funcido
Assuntos de ordem sexual trazem grande parag q ¢

. N o sexual do homem, o comportamento sexual da mulher
ansiedade para os dois géneros. Para os homens pdem

4 16,17
. iy r . No presen r -
em ameaga sua masculinidade, ja para as mulheres é pouco abordado o presente estudo, percebeu

o . - se gque os homens apresentam maior tendéncia ndo
deparam-se com possibilidade de infertilidade, q P

~ . . . falar sobre problemas sexuais.
alteragbes no ciclo menstrual, irregularidades na P

~ . A A O transplante renal tem efeitos positivos na
duracdo do ciclo ou abundancia no fluxo, auséncia de P P

~ . . . funcgdo sexual e no estado menstrual e hormonal da
ovulacdo e em caso de gravidez ha elevado risco de

7

mulher fr ntement restaur
aborto. ulher, e equentemente é estaurada a

menstruacdo e a fertilidade pela normalizacdo do
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perfil hormonal®. Ainda é possivel que o paciente ao
receber transplante renal pode tenha sua capacidade
sexual preservada®®.

Neste estudo, ao relacionar funcao sexual a idade
constatou-se que pacientes na faixa etaria entre 30 a
59 anos tem um melhor padrdo de desempenho
sexual. Um resultado contrdrio foi encontrado em
investigacdo com 78 pacientes em que a funcdo erétil
foi avaliada durante a visita inicial e 1 ano apods
transplante renal, usando o questionario indice
Internacional de Func3o Erétil (IIEF)%°. Pacientes com
idade 245 anos nao relataram variagdes significativas
em qualquer dominio IIEF, enquanto pacientes com
idade <45 anos relataram uma diminuicgado significativa
na pontuacdo total média do IIEF devido a variacGes
nos escores dos dominios para funcao erétil, desejo
sexual e satisfacdo geral, ou seja, a prevaléncia de
disfuncdo erétil foi superior para os transplantados
com idade inferior a 45 anos?® , enquanto que em
nosso estudo os transplantados com idades entre 30 e
59 anos apresentaram melhor desempenho sexual.

Em estudo semelhante’, ao relacionar idade e o
funcdo sexual entre os géneros, constatou-se
correlagbes negativas, como diminuicdo do desejo
sexual, funcdo erétil e satisfagdo geral nos homens a
medida que a idade avanga, e nas mulheres foi
evidenciado  diminuicdo da lubrificacdo, do
desejo/excitacdo, do orgasmo, da satisfacdo e
agravamento da dor a medida que envelhecem, ou
seja, a medida que a idade avanga o funcionamento
sexual da pessoa transplantada renal diminui.

Varias pesquisas apontam que os problemas com
a fungdo sexual sdo dominantes na populagdo das
pessoas transplantadas renais e os problemas a nivel

sexual tém repercussdes nos diversos aspectos da vida

Sdo Paulo: Rev Recien. 2021; 11(36):423-433.

do paciente, na qualidade de vida, bem-estar,
autoestima e relagdes interpessoais®171%,

E provdvel que em algum momento o
transplantado renal possa apresentar um padrdo de
sexualidade ineficaz ou disfuncdo sexual, sugerindo
que esse paciente deva ser avaliado pela equipe de
enfermagem, para que intervengdes adequadas sejam
realizadas, visto que tal equipe tem desempenhado
um papel importante, com intervencdes relevantes
constituindo assim um pilar essencial para o paciente
transplantado renal, pois essa equipe atua de forma
mais proxima a ele, observa seus problemas e
dificuldades, analisando-os para a elaboragdo da
melhor soluc3o para supera-los?.

Observa-se que nem sempre o0s pacientes
transplantados recebem as orienta¢des adequadas, o
que demonstra que o profissional de enfermagem
deve sempre buscar aprimoramento e qualificacdo, a
fim de fornecer a melhor assisténcia aos pacientes,
além de proporcionar uma melhoria em sua qualidade
de vida e recuperacio®®?,

LimitagGes do estudo

Algumas limitagbes foram encontradas no
presente estudo, tais como a dificuldade de
compreensdo de algumas questGes dos questionarios
de sexualidade, por parte dos participantes de
pesquisa, devido ao baixo nivel socioecon6mico e
cultural. Por essa razdo houve a necessidade de
adaptar algumas expressoes, utilizando linguagem
mais acessivel ao contexto; também a escassez de
estudos recentes publicados sobre o tema. Mesmo
com essas limitacdes os achados deste estudo, abrem
possibilidades para a realizagdo de outros na pratica
clinica da equipe transplantadora, a fim de identificar
sexualidade d

os problemas relacionados a
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transplantados renais evitando consequéncias que

afetem a vida das pessoas varios aspectos.

Conclusao

Neste estudo ao associar padrdo/desempenho
sexual e género, o género masculino apresentou
melhor padrao e desempenho sexual apontando como
bom a excelente, enquanto o género feminino
apresentou padrao de desempenho sexual feminino
como nulo a ruim. Ao relacionar funcdo sexual a idade,
constatou-se que pacientes que estdo na faixa etdria
entre 30 a 59 anos tem um melhor padrdao de
desempenho sexual.

Os transplantados renais que realizaram até 5
anos de hemodialise, os receptores de doadores
falecidos e os transplantados ha mais de 10 anos,
apresentaram 0s maiores escores para sexualidade,
embora sem significancia estatistica.

Os resultados da investigacdo sugerem que a
equipe de saude deve assistir o paciente
transplantado de maneira integral de modo a observar
todos os aspectos de sua vida, incluindo a sua fungao
sexual, além de promover a continuidade de cuidados,
com uma equipe multiprofissional estruturada com
intervengdo formativa, que proponha intervengdes e
avalie seus resultados a fim de que se proponham
melhorias na qualidade de vida do paciente
transplantado. Sugere-se ainda que os transplantados
renais sejam orientados em relacdo a sua funcao
sexual, para que entendam que embora o transplante
renal melhore a saudde sexual, a prevaléncia da

disfuncdo sexual é comum.
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