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RESUMO

Introducdo: As tecnologias educacionais em salde, sdo meios inovadores capazes de
envolver e disseminar conhecimentos para pacientes em tratamento hemodialitico,
melhorando o autocuidado, prevenindo complicagfes e favorecendo uma qualidade de
vida melhor, pois permite uma comunicacdo mais eficaz e de forma acessivel as diversas
pessoas em todo o Brasil que fazem uso do tratamento. Objetivo: Analisar a luz da
literatura, artigos e estudos que possam compor o quesito metodologico de uma cartilha
sobre cuidados na hemodiélise. Metodologia: Estudo do tipo revisdo bibliogréafica. A
construcdo da pesquisa foi feita a partir de dados cientificos estratificados da Biblioteca
virtual em saude (BVS). Os estudos selecionados também foram classificados de acordo
com os seus niveis de evidéncia cientifica. Por se tratar de pesquisa bibliografica e ndo
envolver seres humanos e o presente estudo se firma na resolucdo de numero 466/ 2012,
ndo necessitando de submissdo ao comité de etica. Resultados: Para o estudo foram
utilizados 45 artigos das seguintes bases de dados: Scielo, LILAC, BDENF, MEDLINE,
CINAHL, INI. Em relacdo aos niveis de evidencia cientifica encontradas, evidéncias de
nivel 11, 1V, V e VI foram encontradas. Conclusdo: A pesquisa tinha como objetivo
analisar os artigos em relacdo a construcdo de uma cartilha de hemodilise, buscando
alicerces para fundamentacdo. Com esta pesquisa, conclui-se que existem métodos
diferenciados para promover a educacao em saude por meio da tecnologia, e estas serdo
aplicadas na construcéo da cartilha de hemodialise.

Palavras-chaves: Enfermagem, Hemodialise e Tecnologia Educacional.

ABSTRACT

Introduction: Educational health technologies, are innovative means capable of involving
and disseminating knowledge to patients undergoing hemodialysis, improving self-care,
preventing complications and favoring a better quality of life, as it allows more effective
and accessible communication to different people throughout the world. Brazil that make
use of the treatment. Objective: To analyze, in the light of the literature, articles and
studies that may compose the methodological aspect of a booklet on care in hemodialysis.
Methodology: Literature review study. The construction of the research was based on
stratified scientific data from the Virtual Health Library (VHL). The selected studies were
also classified according to their levels of scientific evidence. As it is a bibliographic
research and does not involve human beings, the present study is signed in resolution
number 466/2012, not requiring submission to the ethics committee. Results: For the
study, 45 articles from the following databases were used: Scielo, LILAC, BDENF,
MEDLINE, CINAHL, INI. Regarding the levels of scientific evidence found, evidence
of level II, IV, V and VI were found. Conclusion: The research aimed to analyze the
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articles in relation to the construction of a hemodialysis booklet, looking for foundations
for foundation. With this research, it is concluded that there are different methods to
promote health education through technology, and these will be applied in the
construction of the hemodialysis booklet. not requiring submission to the ethics
committee.

Keywords: Nursing, Hemodialysis and Educational Technology.

INTRODUCAO

Os rins, sdo importantes componentes do corpo humano que desempenham um
significativo papel no equilibrio e controle de substancias toxicas e outras que sao
essenciais para o organismo. Quando ha uma disfuncéo constante deste processo 0s rins
se tornam incapazes de desempenhar suas atribuicdes, conhecida como Doenca Renal
Cronica’.

No Brasil, ha um registro de 110 mil pessoas que fazem tratamento dialitico e uma
parcela de 90% desse valor que necessitam de hemodialise. 1sso se deve ao grande indice
de casos de DRC que ja estdo em estado terminal?.

Nas terapias substitutivas, a hemodialise € um procedimento em que uma maquina
conectada no paciente, através de um acesso realiza a fungdo biolégica do rim no
organismo, onde o sangue é filtrado separando assim substancias que estdo em excesso
ou que devem ser excretadas, controlando a quantidade de sédio e o balanco hidrico
corporal. Os pacientes que fazem tratamento hemodialitico passam um tempo
aproximadamente de 40 horas durante o periodo de um més indo ao centro de hemodialise
para realizar o procedimento®.

Os dispositivos vasculares também estdo entre os fatores predispostos a trazer
complicac¢bes no decorrer do tratamento, por estarem relacionados ao desenvolvimento
de infeccBes da corrente sanguinea, estes representam 60% das infecgdes nosocomiais
relacionadas a prestacdo da saude por profissionais. Diversos fatores contribuem para o
desenvolvimento de infeccdo por acesso, entre eles estdo o tempo de duracdo do acesso,
sua localizaco e 0 manuseio deste pelos profissionais da satide*,

O objetivo do estudo é analisar a luz da literatura artigos e estudos que possam

compor o quesito metodoldgico de uma cartilha sobre cuidados na hemodidlise.

2 METODOLOGIA
Estudo do tipo revisdo bibliografica. A construcdo da pesquisa foi feita a partir de

dados cientificos estratificados da Biblioteca virtual em satde (BVS), local onde
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conseguimos observar todas as bases de dados nacionais e internacionais como: Scientific
Eletronic Library Online (SciELO), Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncia
da Saude (LILACS), Banco de dados de enfermagem (BDENF), National Library of
Medicine-USA (MEDLINE), International Nursing Index (INI),Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Biblioteca Cochrane, entre outras bases
de confianga encontradas na BVS ( ETHIER 2008). H& a seguinte sequéncia para
realizacdo de estudos na composicdo da cartilha de cuidados para pacientes de
hemodialise.

Para a construcdo da pesquisa foram adotados critérios para a selecao dos estudos.
Para fins desta pesquisa foram utilizados apenas estudos que tivessem ligagéo direta com

a tematica proposta e com delimitacdo temporal determinada.

Figura 1- Sequéncia logica da pesquisa.

Pesquisa

Inclusdo Exclusdo

q Revisdes Dissertacoes e
Pesquisas pugﬁsc%lélasgsem bibliogréficas teses atuais,
clinicas e pesquisas livros,
finalizadas baat;sgie; ednigos com Qualis protocolos e
nferior a B3 manuais

Fonte: Os autores (2021).

Os estudos selecionados também foram classificados de acordo com os seus niveis

de evidéncia cientifica, conforme o quadro a seguir:

Quadro 1- Classificagdo dos niveis de evidéncia
Nive | Descricdo da evidéncia
I
|

Evidéncias provenientes de revisdo sistematica ou metanalise de todos
relevantes ensaios clinicos randomizados controlados ou oriundas de
diretrizes clinicas baseadas em revisdes sistematicas de ensaios clinicos
randomizados controlados;
I Evidéncias derivadas de pelo menos um ensaio clinico randomizado
controlado bem delineado;
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1 Evidéncias obtidas de ensaios clinicos bem delineados sem
randomizacéo;

v Evidéncias provenientes de estudos de coorte e de caso-controle bem
delineados;

\ Evidéncias originarias de revisdo sistematica de estudos descritivos e
qualitativos;

VI Evidéncias derivadas de um tnico estudo descritivo ou qualitativo;

VIl | Evidéncias oriundas de opinido de autoridades e/ou relatério de comités

de especialistas.
Fonte: Melnyk BM, Fineout-Overholt E°.

O nivel de evidéncia cientifica € um modelo de abordagem de qualidade que visa
classificar os estudos utilizados em pesquisas cientificas, evidenciando sua forca e rigor
cientifico a partir dos métodos de estudos empregados no seu delineamento para o
desenvolvimento de suas investigacoes.

Por se tratar de pesquisa bibliografica e ndo envolver seres humanos e o presente
estudo se firma na resolucdo de nimero 466, de 12 de dezembro de 2012, do Ministério
da saude em conformidade com os quesitos préprios sobre pesquisas feitas com seres
humanos, assim, obedecendo ao que se dispde nos aspectos éticos e legais, nédo

necessitando de submissdo ao comité de ética.

3 RESULTADOS
A (Figura 1) demonstra como foi realizado a selecdo dos artigos que serviram

como base para a construcéo dos algoritmos da cartilha.
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Figura 1: Fluxograma de identificacdo, selecéo e inclusdo dos estudos da revisdo da literatura, para
construgdo do protétipo.

Artigos identificados durante a busca da revisao da lietratura-398

SciELO, LILACS, BDENF, MEDLINE, INI,
CINAHL, BVS e GOOGLE

Estudos excludos:

Total de Artigos- 38

Estudos utilizdos para construgao
dos algoritmos e cartilha:

Fonte: Os autores (2021).

Estudos que foram utilizados para construcéo dos algoritmos da cartilha

Os estudos foram evidenciados com base no nivel de evidencia proposta por

Melnyk BM e Fineout-Overholt E®.

Quadro 1 — Classificacdo do nivel de evidéncia cientifica dos estudos utilizados

Ne. Autor Titulo Periddico. Ano; Classificacdo do
Volume (NUmero): nivel de evidéncia
Pagina (Melnyk e
Fineout-
Overholt), 2005
1 AMARAL, Retal. Acesso vascular para | Acta Medica — Ligas \Y
hemodialise Académicas’;
Vol . (39) : 1.
2 BERARDINELLI, L; | Tecnologia educacional como Rev enferm UERJ® ; Vi
Guedes ,A; Silva, M estratégia de empoderamento de | 22(5):603-9.
pessoas com  enfermidades
cronicas
3 BERNARDO MF; | Estadonutricional e qualidade de | Medicina (Ribeirdo v
SANTOS EM; | vida de pacientes em | Preto.Online)%52(2):12
CAVALCANTI MCF; | hemodialise 8-35
LIMA DSC
4 JUNIOR, ANPC A percepcdo do paciente renal | Revista de Enfermagem Vi
etal. cronico sobre a vivéncia em | do Centro-Oeste
hemodialise Mineiro®; (8):
2487.
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5 CLEMENTINO, DC | Hemodialysis  patients:  the | J Nurs UFPE online., Vi
et al. importance of self-care with the | Recife'%; 12(7):1841-52
arteriovenous fistula
6 DODT, RCM et al. Influéncia de estratégia de | Texto Contexto 1
educacdo em saude mediada por | Enferm'?; 22(3):610-8
adlbum  seriado sobre a
autoeficacia  materna  para
amamentar
7 FELIX, LCM et al. Andlise do conhecimento e | BRASPEN J?; v
consumo de alimentos fontes de | 33 (1): 15-20
fésforo por pacientes portadores
de insuficiéncia renal cronica em
tratamento
dialitico
8 LESSA, Setal. Prevaléncia e fatores associados | Texto Contexto Vi
para a ocorréncia de eventos | Enferm®;
adversos no  servico de | 27(3):e3830017.
hemodialise
9 LINS, SMSB et al. Adesdo de portadores de doenca | Acta Paul Enferm’; Vi
renal cronica em hemodialise ao | 31(1):54-60.
tratamento estabelecido
10 | LUCENA, AFetal. Validagdo de intervencBes e | Rev Galcha Enferm'#; v
atividades de enfermagem para | 38(3):e66789
pacientes em terapia
hemodialitica
11 | MATSUOKA, ETM | A Comunicagdo Profissional de | Revista Vi
etal. Salide-Usuario(a) na Doenca | Subjetividades'®;
Renal Cronica 19(1): e7593.
12 | REISDORFER, A et | Infeccdo em acesso temporario | Fundam.care. Online??; v
al. para hemodialise em pacientes | 11(1): 20-24.
com insuficiéncia renal crénica
13 | SANTOS, BP et al. Doenca renal crénica: relagdo | ABCS Health Sci'/; Vi
dos pacientes com a hemodidlise | 42(1):8-14.
14 | SANTOS, RSS, | Qualidade de vida de pacientes | Enferm. Focol8; Vi
SARDINHA, AHL. com doenca renal crénica. 2 (9): 61-66.
15 | SCATOLIN, Betal. | Atividade de vida diaria dos | Arg Ciénc  Salde'; VI
pacientes em tratamento de | 17(1):15-21.
dialise peritoneal intermitente
16 | SILVA PEBB, | Hemodialysis complications in | Rev enferm UFPE on Vi
MATTOS M. the intensive care unit line,® 13(1):162-8.
17 | SILVA, Setal. Percepgdes e mudancgas na Rev. Bras Enferm?; Vi
qualidade de vida de pacientes | 64(5): 839-44.
submetidos & hemodidlise
18 | SOUSA, M et al. Eventos adversos em | Rev. Esc Enferm USP, Vi
hemodialise: relatos de | %; 47(1):76-
profissionais de enfermagem 83.
19 | TELESLMR, etal. Construgdo e validagdo de | Rev. Esc.  Enferm V
manual educativo para | USP%;
acompanhantes  durante o | 48(6):977-84.

trabalho de parto e parto

Fonte: Os autores (2021).
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4 DISCUSSAO

Para Junior et al®, as dificuldades enfrentadas pelo paciente hemolitico foram
percebidas, durante o seu tratamento onde o0 mesmo fazia as pertinentes a sua patologia.
As vezes 0s seus familiares também tem problemas em lidar com a situacdo e se faz
necessario para a realizacdo de hemodialise onde ocorre as alterac@es fisicas e psiquicas
e o tratamento é marcado por desafios e esperanca, e o individuo necessita viver, cada
dia, enfrentando os obstaculos surgidos, sem deixar se vencer por eles.

De acordo com Lins et al?, alguns artigos de revisdo sistematica avaliou 0s
modelos de cuidados eficientes no acolhimento ao paciente com doenga renal cronica.
Embora tenha evidéncia limitada, os padroes multidisciplinares com protocolos de
abordagem liderados por enfermeiros e farmacéuticos proporcionaram melhoras nos
resultados do paciente renal e proporcionando uma melhor adesdo ao alvo do tratamento.

Souza Castro et al®>, comenta que os efeitos adversos relatados durante o
tratamento estdo relacionados ao acesso venoso (AV). Estes AV por sua vez podem
apresentar infiltragdo, coagulacéo do sistema extracorpdreo, problemas nos equipamentos
de dialise, erros de medicacao e queda de paciente.

Alguns artigos relatam que a qualidade e a manipulacdo do AV estejam
relacionadas a uma assisténcia diferenciada por se tratar de paciente que necessitam
realizar hemodialise. Durante 0 processo de hemodialise a coagulacdo sanguinea do
sistema extracorporeo, pode acontecer na auséncia de heparina. Sabemos que a heparina
é de extrema necessidade para esse tipo de tratamento para evitar que o paciente venha
ter uma hemorragia sem necessidade®.

Para Gomes e Santos Nascimento®, as complicacbes registradas foram
condizentes com a literatura atual, bem como as intervencdes de enfermagem que sao
padronizadas ou realizadas de acordo com os protocolos internos de cada institui¢do
como: monitoramento hidroeletrolitico, verificacdo de sinais vitais, administracdo de
medicamentos e orientacdes ao paciente. Esses registros sdo avaliados diariamente e cabe
ainda, uma reflexdo importante sobre o uso de taxonomias para o registro da
Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem na hemodialise, durante o tratamento deste
paciente.

Gongalves et al?’, relata que a importancia dos cuidados ndo-técnicos, conforme
relatos de pacientes em hemodialise, que engloba a integridade fisica e psiquica do

mesmo, destacando a importancia da equipe multidisciplinar e estabelecendo um dialogo
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adequado com esses pacientes. A qualidade e a seguranca assisténcia oferecida durante
o tratamento pode refletir diretamente na compensacdo e adesdo a hemodialise.

5 CONCLUSAO

A pesquisa tinha como objetivo analisar os artigos em relacdo a construcdo de
uma cartilha de hemodidlise, buscando alicerces para fundamentagcdo. Com esta pesquisa,
conclui-se que existem métodos diferenciados para promover a educacdo em saude por

meio da tecnologia, e estas serdo aplicadas na construcéo da cartilha de hemodidlise.
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