J Revista
Cientifica de

ENFERMAGEM

Mirian Cristine Fernandes de Araujo
Enfermeira. Especialista em Estratégia Saude
da Familia. Universidade Estadual do Centro-

Oeste - Unicentro. Guarapuava, PR, Brasil.
E-mail: mirian.cristine.96@gmail.com
ORCID: https://orcid.org/0000-0003-3820-8328

Raul Henrique Oliveira Pinheiro
Mestre. Departamento de Enfermagem da
Universidade Estadual do Centro-Oeste -
Unicentro. Guarapuava, PR, Brasil.

E-mail: rpinheiro@unicentro.br

ORCID: https://orcid.org/0000-0001-9701-1141

Dannyele Cristina da Silva

Mestre. Departamento de Enfermagem da
Universidade Estadual do Centro-Oeste -
Unicentro. Guarapuava, PR, Brasil.

E-mail: dannyelecristinas@gmail.com
ORCID: https://orcid.org/0000-0003-1927-8435

Isabella Schroeder Abreu

Doutora. Departamento de Enfermagem da
Universidade Estadual do Centro-Oeste -
Unicentro. Guarapuava, PR, Brasil.

E-mail: iabreu@unicentro.br
ORCID: https://orcid.org/0000-0002-0765-2154

Submissdo: 19/05/2022
Aprovagéo: 14/10/2022
Publicagéo: 19/12/2022

OO

[y [ HI

Como citar este artigo:

Artigo Original

QUALIDADE DE VIDA DE INDIVIDUOS EM HEMODIALISE

Resumo: Avaliar a qualidade de vida de pacientes renais crénicos em tratamento
hemodialitico. Estudo transversal, realizado com 100 pacientes em tratamento de
hemodialise. Foi aplicado um questionario para identificagdo dos participantes e um
para avaliagdo da qualidade de vida, o Kidney Disease Quality of Life - KDQOL. Os
dados foram analisados através do software Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) 20.0. As dimensGes de qualidade de vida que apresentaram maior
comprometimento foram: suporte social (3,99), papel profissional (6,5) e funcado fisica
(28,75). Ja as dimensGes que impactaram positivamente foram: satisfacdo do
paciente (98,99), estimulo por parte da equipe de didlise (95,45) e fungdo cognitiva
(85,76). A qualidade de vida dos pacientes apresentou maior comprometimento nas
dimensdes relacionadas ao estado fisico, sendo que a equipe de didlise mostrou-se
como importante aliada na qualidade de vida dos pacientes.

Descritores: Insuficiéncia Renal Cronica, Qualidade de Vida, Hemodialise,
Enfermagem.

Quality of life of individuals on hemodialysis

Abstract: To evaluate the quality of life of patients with chronic kidney disease
undergoing hemodialysis. Cross-sectional study, carried out with 100 patients
undergoing hemodialysis. A questionnaire was applied to identify the participants and
one to assess the quality of life, the Kidney Disease Quality of Life - KDQOL. Data were
analyzed using the Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 20.0 software.
The dimensions of quality of life that showed the greatest impairment were: social
support (3.99), professional role (6.5) and physical function (28.75). The dimensions
that had a positive impact were: patient satisfaction (98.99), stimulation by the
dialysis team (95.45) and cognitive function (85.76). The quality of life of patients
showed greater impairment in the dimensions related to physical status, and the
dialysis team proved to be an important ally in the quality of life of patients.
Descriptors: Chronic Kidney Disease, Quality of life, Hemodialysis, Nursing.

Calidad de vida de las personas en hemodialisis

Resumen: Evaluar la calidad de vida de pacientes con enfermedad renal crénica en
hemodialisis. Estudio transversal, realizado con 100 pacientes en hemodialisis. Se
aplicé un cuestionario para identificar a los participantes y otro para evaluar la calidad
de vida, el Kidney Disease Quality of Life - KDQOL. Los datos se analizaron utilizando el
paquete estadistico para las ciencias sociales (SPSS) 20.0 software. Las dimensiones
de calidad de vida que presentaron mayor afectacion fueron: apoyo social (3,99), rol
profesional (6,5) y funcion fisica (28,75). Las dimensiones que incidieron
positivamente fueron: satisfaccién del paciente (98,99), estimulacidon por parte del
equipo de didlisis (95,45) y funcién cognitiva (85,76). La calidad de vida de los
pacientes mostré mayor deterioro en las dimensiones relacionadas con el estado
fisico, y el equipo de dialisis demostrd ser un importante aliado en la calidad de vida
de los pacientes.

Descriptores: Insuficiencia Renal Cronica, Calidad de Vida, Hemodialisis, Enfermeria.
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Introducao

A insuficiéncia renal cronica (IRC) é uma doenca
cronica na qual ocorre dano progressivo e irreversivel
da funcdo renal. A IRC é caracterizada como um
fendbmeno multifatorial, entretanto, dentre as
principais doengas que levam a deterioracdo das
fungdes renais estdo o Diabetes mellitus e a
hipertens3o arterial®.

Segundo dados Sociedade Brasileira de
Nefrologia, é possivel verificar nos ultimos anos um
aumento gradual quanto ao numero estimado de
pacientes em tratamento dialitico no Brasil, passando
de 122.825 em 2016 para 126.583 em 20173,
chegando a 139,691 em 2019, sendo este o censo
mais atual®.

Entre os tratamentos para a IRC estao a
hemodialise, a didlise peritoneal e o transplante rena?.
Tanto a hemodialise como a didlise peritoneal atuam
na remocdo de residuos prejudiciais a saude, além do
excesso de liquidos. Deste modo, tal tratamento
promove o controle da pressdo arterial, além de
auxiliar o organismo a manter o equilibrio de certas
substancias®.

Apesar de sua importancia para a promog¢do do
equilibrio dos fatores organicos, o tratamento
hemodialitico traz inUmeras altera¢dGes na qualidade
de vida dos pacientes, visto que tanto a patologia
guanto o tratamento geram inumeras restri¢des,
gerando sentimentos negativos no que diz respeito ao
tratamento®.

Deste modo, segundo Welter’, o interesse em
avaliar a qualidade de vida (QV) em pacientes em
hemodidlise vem aumentando, principalmente

guando se trata de individuos portadores de doenca

renal cronica terminal.

Assim, considerando o aumento do nUmero de
pacientes com IRC, bem como os impactos causados
pela doencga e pelo tratamento na qualidade de vida
de dos pacientes, o presente estudo tem como
objetivo avaliar os impactos causados pelo tratamento
hemodialitico na qualidade de vida de pacientes renais

cronicos.

Material e Método

Trata-se de um estudo transversal com
abordagem quantitativa, realizado em uma clinica
especializada no tratamento de individuos com
doencas renais cronicas, a qual estd localizada na
cidade de Guarapuava, estado do Parana.

Participaram do estudo 100 individuos que
estavam em tratamento de hemodidlise no periodo de
janeiro a abril de 2019. Foram incluidos os
participantes com mais de 18 anos e em tratamento
de hemodidlise por um periodo superior a seis meses.
estudo

Foram excluidos do pacientes que

apresentaram alguma intercorréncia clinica
previamente a realiza¢cdo da entrevista ou no decorrer
da mesma.

Os dados referentes a QV foram coletados a partir
do questionario especifico para avaliar a QV de
pacientes com doenga renal cronica, o Kidney Disease
Quality of Life (KDQOL-SF 1.3)% J4 os dados
sociodemograficos e clinicos foram coletados através
de um questiondario contendo as seguintes
informacdes: sexo, idade, escolaridade, municipio de
residéncia, renda familiar, realiza atividade laboral,
tipo de convénio particular ou pelo Sistema Unico de
Saude (SUS) e comorbidades.

Os dados foram digitados utilizando-se o
aplicativo ODK COLLECT, por meio do método de

dupla digitacdo, e apéds, foram transferidos para um
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banco de dados no programa Microsoft Office Excel e
analisados utilizando o software Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) 20.0, por meio da
apresentacdo das frequéncias absolutas e relativas, e
analisados por meio de estatistica descritiva simples.

O estudo foi submetido e apreciado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do
Centro-Oeste e aprovado com parecer n? 3.064.873.
Deste modo, foram respeitados todos os preceitos
éticos direcionados a pesquisas envolvendo seres

humanos, segundo Resolu¢3o 466/12°.

Resultados

Dentre os 100 participantes do estudo, a maioria
era do sexo masculino (58%) e com idade menor a 60
anos (58%), sendo a escolaridade ensino fundamental
incompleto predominante entre os participantes (). A

renda familiar variou entre um a dois saldrios minimos

(82%), sendo que 94% dos entrevistados ndo exercem
atividade laboral. Quanto ao municipio de residéncia,
49 pacientes residiam na cidade onde realizavam o
tratamento, e em 90% dos casos o tratamento
hemodialitico era custeado pelo SUS.

Em relagdo as comorbidades pré-existentes, 40%
apresentaram apenas uma, 42% duas ou mais e 18%
referiram ndo ter conhecimento sobre as mesmas.
Quanto as comorbidades apresentadas apds o
diagnodstico da IRC, 25% apresentaram apenas uma,
41% duas ou mais e 34% ndo desenvolveram.

Em relagdo a andlise da QV, as respostas do
instrumento KDQOL, foram re-codificadas, variando
de zero (0) a cem (100) e ilustradas no quadro a
seguir, o qual apresenta os valores médios para cada
uma das dimensdes do KDQOL-SF para os 100

pacientes estudados:

Tabela 1. Dimensdes da Escala de Qualidade de Vida - KDQOL-SF de pacientes em hemodialise, Guarapuava - PR,

2019.
Dimensao n° de itens Média
Geral
Funcionamento fisico 10 36,18
Funcdo fisica 4 28,75
Dor 2 59,4
Saude geral 5 45,01
Bem-estar social 5 60,92
Fung¢do emocional 3 67,66
Funcdo social 2 39,12
Energia e fadiga 4 46,25
Especifico
Lista de sintomas e problemas 12 71,62
Efeitos da doenca renal 8 61
Sobrecarga da doenga renal 4 39,12
Papel profissional 2 6,5
Fungao cognitiva 3 85,76
Qualidade da interacdo social 3 81,46
Funcdo sexual 2 82,87
Sono 4 50,6
Suporte social 2 3,99
Estimulo por parte da equipe de didlise 2 95,45
Satisfacdo do paciente 1 98,99
Média geral - 55,47
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As dimensdes de QV que apresentaram maior
comprometimento foram a funcdo fisica (28,75) no
dominio geral, a qual se refere as limitacGes
relacionadas ao trabalho, tais como, atividades diarias
e corriqueiras. Quanto aos dominios especificos, as
dimensdes mais afetadas foram o suporte social
(3,99), o qual avalia a satisfacdo do individuo sobre o
tempo e apoio que recebe de seus familiares e amigos,
seguido do papel profissional (6,5), estando esta
relacionada as dificuldades no trabalho, sendo
avaliado se o individuo exerceu fungao remunerada e
se 0 mesmo acredita que sua doenga o impossibilitou
de trabalhar remunerado.

As dimensdes que impactaram positivamente na
QV foram: satisfacdo do paciente (98,99) a qual
mensura a satisfacdo do paciente sobre os cuidados
que recebe da equipe durante o tratamento, o
estimulo por parte da equipe de didlise (95,45), que
avalia se a equipe encoraja o individuo a serem
independentes e o manejo com a doenca e a fungao
cognitiva (85,76) que avalia o prejuizo nos
pensamentos.

Discussao

A partir da analise dos participantes foi possivel
identificar que a maioria dos participantes era do sexo
masculino, corroborando com estudos nacionais*®. Foi
possivel identificar que a maioria dos pacientes em
tratamento dialitico correspondia a populacdo adulta,
diferente do encontrado em uma regido da Babhia,
onde os idosos correspondia a maior populacdo!?.
Entretanto, os ultimos inquéritos sobre pacientes em
tratamento dialitico, vem demonstrando um
acometimento maior da popula¢do adulta®, podendo
este fato pode ser explicado pelo aumento das

comorbidades na populagdo adulta.

Outro aspecto importante diz respeito a baixa
escolaridade dos participantes, onde boa parte
possuia apenas o ensino fundamental incompleto.
Dados semelhantes foram identificados por outros
autores'*!3, tornando estes dados preocupantes, visto
que o baixo nivel de escolaridade é relacionado na
literatura como empecilho para a compreensao sobre
a patologia, e também em relagdo a mortalidade,
havendo um aumento na mortalidade de origem
cardiovascular e outras em individuos com baixa
escolaridade, podendo ter relaggo com o
conhecimento sobre a prdpria condi¢cdo de saude.

Apesar do elevado numero de pacientes jovens,
boa parte ndao exerce atividade laboral, e acabam

recebendo algum beneficio'#6,

0 que pode estar
relacionado as condicGes impostas pela doenca e pelo
tratamento. O tratamento faz com que o individuo
torne-se dependente de cuidados especiais, sendo
que esta condicdo leva a sessdes semanais de
hemodialise, cerca de trés vezes por semana, com
duracdo aproximada de quatro horas por dia?,
dificultando a realizacdo de atividades cotidianas,
como trabalhar.

Assim como encontrado em outro estudo

nacional

, 0 SUS é o principal meio financiador do
tratamento renal, podendo este fato estar relacionado
aos altos custos do tratamento.

Individuos com comorbidades como hipertensao
e diabetes possuem mais chances de desenvolverem
IRC!8, sendo que estas patologias podem estar
associadas ou n3o'2. Neste estudo, a maioria dos
individuos possuiam uma ou mais comorbidades antes

do diagndstico de ICR, o que pode ter colaborado para

o surgimento da doenca atual.

181



Araujo MCF, Pinheiro RHO, Silva DC, Abreu IS. Qualidade de vida de individuos em hemodidlise. Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(40):178-184.

Posterior ao diagndstico de ICR, mais da metade
dos participantes refere o surgimento de uma ou mais
comorbidades. A hemodidlise pode desencadear o
surgimento de novas comorbidades, ou intensificar os
sintomas das doencas pré-existentes, podendo
favorecer negativamente a qualidade de vida dos
individuos com IRC®.

Apds o diagnodstico e durante o tratamento de
hemodidlise, os pacientes experienciam inumeras
complicacbes, tais como caimbras, hipotensao,
calafrios, hipertensdo, entre outros!®. Estas
complicagbes podem vir a comprometer ainda mais a
qualidade de vida destes individuos.

Em relacdo a escala KDQOL-SF 1.3, o dominio
geral que apresentou maior comprometimento foi a
funcdo fisica, seguida de funcionamento fisico e
funcdo social. No que se refere aos dominios
relacionados ao estado fisico, seu comprometimento
pode estar relacionado as condi¢bes impostas pela
doenca e pelo tratamento, que implicam em sintomas
que limitam as atividades de vida do individuo®?. Estes
resultados comprometem a qualidade de vida dos
individuos, o que pode explicar o fato de que os
participantes  demonstram a  fun¢do  social
desfavoravel.

Em estudo desenvolvido em uma cidade do Rio
Grande do Sul para avaliar os indicativos de depressao
de pacientes renais cronicos em hemodialise,
demostrou que as atividades relacionadas ao laser ndo
estavam associadas aos indicativos de depressao,
diferente dos aspectos relacionados a presenca de
sintomas fisicos, inatividade e ndo realizar as
atividades habituais.

O papel profissional apresentou um dos piores

escores, assemelhando-se ao estudo de Silva®. Tais

achados repercutem as condi¢ces impostas pela
doenga e que estdo relacionadas a atuacdo
profissional, visto que a maioria dos participantes nao
exercem mais atividades laborais em virtude da
doenga.

O dominio com menor comprometimento diz
respeito a satisfacdo do paciente com relagdo aos
cuidados que recebe durante o tratamento,
mostrando que os cuidados desenvolvidos pela equipe
podem contribuir para melhorar a qualidade de vida
destes individuos.

Refletindo este resultado, a dimensdo que
também apresentou um escore alto foi o estimulo por
parte da equipe, assim como encontrado na

1416 Ressaltando a

literatura importancia dos
profissionais durante o tratamento, além de serem
aliados na identificacdo dos fatores que interferem na
qualidade de vida dos pacientes em tratamento, além
de propor melhorias, reduzindo assim a sobrecarga
gerada pela doenca.

Outro que apresentou elevada pontuacdo foi da
fungdo cognitiva. Apesar deste resultado, Marinho e
colaboradores!!, sugerem que os pacientes ICR
passem por avaliacdo cognitiva periddica, ao passo de
que estes individuos estdo susceptiveis a riscos
relacionados ao decaimento cognitivo.

A fungdo sexual apresentou um dos maiores
dominios, diferente dos resultados encontrados no
estudo desenvolvido por Marinho!?, indicou que o
dominio sexual esteve mais comprometido quando
comparado aos demais. Tais resultados podem
decorrer de viés das respostas, visto que ha a
possibilidade destes fatos ndo serem veridicos, pois tal
assunto pode desencadear sentimentos de vergonha

em relacdo a condic3o sexual®®.
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Quanto a média geral, verifica-se que os
resultados encontrados neste estudo sdo piores aos

encontrados em outro estudo nacional®

. Portanto,
esses achados sugerem baixa qualidade de vida entre
a populacdo estudada. Sendo assim, os profissionais
de saude que estdo em contato constante durante o
tratamento, devem propor junto a equipe
multiprofissional estratégias para melhorar estes
indicadores.

A principal limitagdo deste estudo estd
relacionada a metodologia adotada, visto que os
estudos transversais permitem avaliar a condicdo do
paciente em um Unico momento. Entretanto, este tipo
de estudo faz-se necessdrio para a identificacdo de
problemas e consequentemente a implementacao de

melhorias na assisténcia ao paciente com IRC.

Conclusao

O presente estudo permitiu caracterizar sécio
demograficamente o grupo estudado, propiciando o
conhecimento das caracteristicas dos pacientes
atendidos no municipio. Em relagdo a estes dados, o
estudo demonstrou o adoecimento precoce, a baixa
escolaridade e baixa renda dos participantes,
evidenciando a necessidade de tragar estratégias de
promogao e prevengao de saude, além de estratégias
sociais a esta clientela.

Em relagdo a mensuracdo da QV, foi possivel
verificar que houve maior comprometimento nas
dimensodes relacionadas ao estado fisico, sendo que a
equipe de dialise mostrou-se como importante aliada
na qualidade de vida dos pacientes, afetando também
seu papel enquanto trabalhador e nos aspectos
sociais.

A partir dos resultados encontrados, acredita-se

que agdes voltadas a melhoria da QV dos pacientes

submetidos a tratamento de hemodidlise sdo
necessarias, visto que o tratamento ndo visa somente
proporcionar sua sobrevivéncia, mas também
maximizar a reabilitacdo e a QV. Essas a¢des podem
ser realizadas pela equipe de saude no sentido de
estabelecer programas de orientagdo e apoio que
visem o autocuidado, a adesdo dos pacientes ao
tratamento, a reabilitacdo fisica e a inser¢do destes no
mercado de trabalho, fazendo com que desempenhem
atividades as quais favorecerdao também seu bem

estar, autoestima e melhora da QV.
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