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PRINCIPAIS INTERCORRENCIAS COM OS
PACIENTES EM HEMODIALISE

Erika Aparecida da Silva Amorim', Carla Alcon Tranin?

Resumo: A Doenca Renal Crénica (DRC) é definida como uma
lesdo do parénquima renal e/ou a diminui¢do da taxa de filtragao
glomerular presentes por um periodo que seja igual ou superior
a trés meses. Essas alteragdes fisiologicas forcam o paciente
portador da doenca a necessitar de tratamentos para garantir
uma melhor qualidade de vida. O objetivo deste trabalho foi
analisar as informagoes disponiveis na literatura cientifica sobre as
relevantes intercorréncias com os pacientes com insuficiéncia renal
cronica durante a sessido de hemodialise. Os assuntos abordados
foram: A insuficiéncia renal cronica, a terapia renal substitutiva
e as Intercorréncias na sessio de dialise. A metodologia utilizada
compreendeu artigos e periddicos publicados sobre o tema, entre 2010
e 2020, que aquiescem os meios utilizados na deteccdo e tratamento
de pacientes com insuficiéncia renal cronica. Este estudo de
revisdo bibliografica visou apresentar as principais intercorréncias
intradialiticas em pacientes em hemodidlise e suas possiveis
causas: hipotensao arterial, hipertensdo arterial, caibras, cefaleia,
nauseas, vomitos, prurido, além de outras ndo tdo frequentes mas
nem por 1SS0 menos graves e que, se nao tratadas, podem se evoluir
para uma complica¢do, ocasionando o 6bito. Ao final do trabalho
concluiu-se que as DRC representam hoje em nossa sociedade um
dano irreversivel das funcgoes renais para os pacientes, que causam
intercorréncias durante o tratamento e a relevancia do trabalho do
enfermeiro no acolhimento e os primeiros cuidados com o paciente.
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Abstract: Chronic Kidney Disease (CKD) is defined as an injury to
the renal parenchyma and/ or a decrease in the glomerular filtration
rate present for a period equal to or greater than three months. These
physiological changes force the patient with the disease to need
treatments to ensure a better quality of life. The aim of this study
was to analyze the information available in the scientific literature
about the relevant complications with patients with chronic renal
failure during the hemodialysis session. The subjects covered were:
Chronic renal failure, renal replacement therapy and complications
in the dialysis session. The methodology used comprised articles
and periodicals published on the topic, between 2010 and 2020, that
acquiesce to the means used in the detection and treatment of patients
with chronic renal failure. This bibliographic review study aimed to
present the main intradialitic complications in hemodialysis patients
and their possible causes: hypotension, arterial hypertension,
cramps, headache, nausea, vomiting, pruritus, in addition to others
that are not so frequent but that are not less serious and, if left
untreated, they can develop into a complication, causing death. At
the end of the work, it was concluded that CKD represents today in
our society an irreversible damage to renal functions for patients,
which cause complications during treatment and the relevance of
the nurse’s work in welcoming and the first care for the patient.

Keywords: Chronic kidney failure, hemodialysis, nephrology

INTRODUCAO

A Doenca Renal Cronica (DRC) é definida como uma
lesdo do parénquima renal e/ou a diminuicdo da taxa de
filtracdo glomerular presentes por um periodo que seja
igual ou superior a trés meses. Sendo assim, uma sindrome
complexa consequente a perda da capacidade excretoria renal,
geralmente lenta e progressiva (NOLETO et al., 2015).
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No Brasil, o Ministério da Satude possui programas
especificos direcionados aos pacientes acometidos com

problemas de disfuncio renal, a fim de prevenir e promover a
melhoria da qualidade de vida (BRASIL, 2017).

O presente trabalho objetivou identificar e destacar quais
Intercorréncias ocorrem com maior frequéncia em pacientes
submetidos a dialise; analisar como elas ocorrem, e identificar
os métodos de amenizar essas intercorréncias, para que
elas ndo virem uma complicagdo, assim como uma correta
Intervencao e o devido estudo acerca das praticas de trabalho
que resultam em uma melhora da qualidade de vida do paciente
sdo importantes nao apenas para os que sdo cometidos por
essa doenca, mas também para toda a comunidade académica
que por ventura fizer uso desses dados.

MATERIAL E METODOS

Este trabalho trata-se de uma revisao de literatura
quantitativa, sobre as principais intercorréncias com o0s
pacientes IRC dialiticos, durante a sessdo de hemodialise.

Para selecdo dos artigos foi aplicado como critérios de
inclusao: fontes literarias que apresentassem relevancia e
estreita relacdo ao tema proposto, de produgoes cientificas
em lingua portuguesa, artigos, monografias e publicacoes
em revistas cientificas, publicadas, majoritariamente, no
periodo de 2010 a 2020, utilizando os seguintes bancos de
dados como Scielo, Lilacs ,Google académico, além do site do
Ministério da Saude e da Sociedade Brasileira de Nefrologia.
Foram utilizados os descritores devidamente buscados no
DeCS (descritores em ciéncias da saude): hemodialise, IRC,
nefrologia.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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A insuficiéncia renal cronica (IRC) é uma doenca
com indices que vem aumentando significativamente, se
correlacionando ao aumento da incidéncia de hipertensio
arterial sistémica (HAS), da diabetes, de neoplasias de
prostata e colo de utero, uma vez que muitas pessoas podem
desenvolver a insuficiéncia renal por inimeros motivos com a
falta de acompanhamento adequado e pela deteccdo precoce
dessas doencas (DAURGIDAS, 2010).

Frazao et al. (2014), nos diz que quando o paciente é
diagnosticado com a doenca renal cronica, sdo possiveis que
seja feito tratamento direcionado a substitui¢ao parcial de sua
funcao renal, conhecida como Dialise Peritoneal, Transplante
Renal, e também a Hemodialise. Os critérios que abrangem a
escolha do tratamento adequado e terapéutico, feito por meio
de uma avaliacdo do quadro clinico do paciente atendendo
orientacao e indicacao de uma equipe multidisciplinar.

As principais intercorréncias que acontecem durante o
processo de hemodialise, conforme figura 01, sdo: a hipotensao
arterial (20% a 30% das dialises), as caimbras (5% a 20%), as
nauseas e vomito (5% a 15%), a cefaleia (56%), a dor toracica
(2% a 5%), o prurido (5%), a febre e calafrios (< 1%), (LEITE et
al., 2015; CORDEIRO et al., 2016). (Figura 01).

Figura 1- Demonstrativo das principais intercorréncias
intradialiticas. Fonte: (LEITE et al., 2015; CORDEIRO et al., 2016).
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A dor toracica é uma das principals intercorréncias
durante a sessao de dialise e pode-se apresentar de forma aguda
ou cronica. Visando amenizar essa manifestacao, é necessario
que seja administrado um medicamento de efeito analgésico,
previamente prescrito pelo médico (BELTRAME et al., 2013).

Para Leite et al., (2015), uma alteracao que afeta o
portador de IRC diz respeito ao surgimento de prurido durante
a sessio de hemodialise ou até mesmo antes de seu inicio, que
esta correlacionada a alergia ou medicamento usado.

Estudos de Araujo (2012), consideram que quando
o paciente apresenta febre ou calafrios, é preciso que seja
solicitada uma prescricao médica especifica para intervir com
a administracao de medicamentos antitérmicos, verificacao da
temperatura do paciente e, caso seja necessario, a aplicacao
de medicamento antibidtico posterior a realizacao da coleta de
amostra para hemocultura, objetivando descartar a presenca
de possiveis infecgoes. Caimbras musculares é possivel
que ocorra como efeito colateral da hipotensao, (ARAUJO e
SANTOS,2012).

A ocorréncia de nauseas e vomitos resulta de fatores
referentes a4 hipotensao arterial e o desequilibrio hidrolitico
(CORDEIRO et al.2016).

A cefaleia pode ser decorrente da hipotensao arterial
ou a hipertensao arterial, mas também pode esta ligado ao
desequilibrio hidroeletrolitico (BELTRAME et al. 2013 e
COUTINHO et al.2015).

Para BELTRAME et al., (2013), deve ocorrer uma acao
imediata e eficaz da equipe de enfermagem na prevencao e
resolucao das intercorréncias a fim de evitar complicacoes e
de promover um atendimento de qualidade ao paciente em
tratamento hemodialitico.
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CONSIDERACOES FINAIS

A realizacio desse trabalho dispoe-se a colaborar para
um maior entendimento acerca das principais intercorréncias
com os pacientes IRC dialiticos, durante a sessdo de dialise
e da importancia da atuacdo da enfermagem no processo
de intervencao. Os estudos aqui apresentados corroboram
com o entendimento de autores, devidamente citados, e
artigos disponiveis para consulta; a relevancia do trabalho
do enfermeiro no que diz respeito a intervencao nos casos
especificos é essencial no acolhimento e acompanhamento na
etapa de hospitalizacao.

Considera-se que dentre as principais intercorréncias, a
hipotensao arterial, caimbras, nauseas, vomito, cefaleia, dor
toracica, prurido, febre e calafrios, sdo as mais frequentes.
Conclui-se, entdo que as principals intercorréncias no
processo hemodialitico sdo frequentes, devido a alteracao
hemodinamica decorrentes do processo da remocao de uma
grande quantidade de volume de liquidos num espago curto de
tempo, e decorrente da sindrome do desequilibrio hidrolitico.
E que as medidas preventivas sao essencials para prestar
um atendimento de forma agil, com eficacia e seguranca,
assim evitando maiores complicacoes durante o tratamento
hemodialitico.
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