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RESUMO

INTRODUCAO

Com o aumento da expectativa de vida da populagao brasileira, tem-se observado
uma crescente soma do niamero de idosos com doenca renal crénica (DRC), que é a
destruicdo progressiva gradual e irreversivel de grande numero de néfrons e,
consequentemente, da funcéo renal. Ja a insuficiéncia renal crénica terminal (IRCT) é a
evolucéo e resultado final da DRC. Nessa fase mais avancada, 0s rins ndo conseguem
manter a normalidade do funcionamento do organismo do individuo, e esse passa a ter
complicacdes.*

Nos idosos, essas complicacGes evoluem mais facilmente devido ao desempenho

funcional do organismo que se deteriora, gracas ao processo natural e fisiolégico do

envelhecimento que torna o idoso mais vulneravel ao surgimento de doencas. Com a

evolugdo da insuficiéncia renal crénica terminal, e o risco eminente de 6bito, devido ao

acumulo de escérias em seu organismo, faz-se necessario o tratamento dialitico, o qua

se da pela hemodialise ou pela dialise peritoneal.?

Estas intervencbes, embora ndo substituam todas as fungdes do rirg

acrmitem a manutencgao da vida e a correcao de graves distUrbios bioquipai
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estabelece-se um longo processo de adaptacdo a essa nova condicdo, no qual o
individuo precisa identificar meios para lidar com o problema renal e com todas as
mudancas e limitacées que o acompanham.®

O tratamento por meio da hemodidlise causa restricbes e conduzem conflitos
psicossociais, devido as alteracbes na imagem corpérea, dependéncia, repressoes
alimentares e hidricas, as quais ndo s o paciente sofre com essas limitacdes, mas toda a
familia que o acompanha. Em um estudo sobre o significado da hemodialise para o
paciente renal cronico, verificou-se que cada depoente atribui diferentes significados para
esta modalidade de tratamento dialitico. Evidenciou-se a existéncia de varios sentimentos
relacionados a irreversibilidade da doenca renal e a obrigatoriedade de submissdo ao
tratamento.*

Os idosos em hemodialise possuem caracteristicas clinicas peculiares que devem
ser consideradas; de maneira geral, possuem maior numero de co-morbidades,
necessitam de maior numero de hospitalizagbes, consomem mais medicamentos e,
proporcionalmente, utilizam mais os servicos de satde do que a populacdo mais jovem.’

Dai surge a necessidade de uma avaliacdo na qualidade de vida desse idoso
submetido a hemodialise, que na sua maioria apresenta quadro de depressao devido ao
grande impacto que a IRCT exerce sobre o seu cotidiano. Outras manifestagcdes que
merecem também uma atencao sdo: distirbio do sono, perda de apetite, constipacao e a
depressao. Esta Gltima que requer uma maior atenc&o.?

O paciente em hemodialise vive em conflito diario em que oscila do amor ao 6dio
em relacdo ao tratamento; por um lado, tem a consciéncia de que a hemodialise é
indispensavel para a manutencdo de sua vida, por outro, o tratamento o faz perceber a
fragilidade de sua condicéo de satde.®

Assim, o objetivo deste estudo € analisar a qualidade de vida do paciente idoso

portador de doenca renal crénica em tratamento de hemodiélise.
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METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo sistematica de literatura, com abordagem exploratoria e
descritiva. Uma revisao sistematica, assim como outros tipos de estudo de revisdo, é uma
forma de pesquisa que utiliza como fonte de dados a literatura sobre determinado tema.’

Em face ao percurso metodolégico mencionado anteriormente, esta pesquisa
iniciou-se a partir da seguinte pergunta norteadora: como vive o idoso em processo de
hemodialise?

A busca bibliografica aconteceu na Biblioteca Virtual em Saude, por meio dos
descritores: “doenca renal crénica”, “idoso em hemodialise”. Utilizou-se como estratégia
para sistematizar a busca trabalhos no idioma portugués e disponivel em texto completo
obtendo 147 publicagcbes. Como critérios de inclusdo adotou-se publicacdes que
avaliassem idosos portadores de doenca renal crénica que tinham como tratamento a
hemodidlise, foram excluidas as publicacdes que ndo apresentaram na populacdo do
estudo pessoas acima de 60 anos, que nao apresentassem cenarios de pesquisa no
Brasil e trabalhos repetidos, o que resultou em 26 artigos.

Na coleta de dados adotou-se um instrumento com campos de preenchimento
norteadores com questdes sobre caracteristicas das publicacbes e os fatores que
interferem e contribuem na qualidade de vida dos idosos com DRC em dialise.

Os achados da coleta de dados foram organizados e analisados com a literatura

pertinente a tematica.

RESULTADOS E DISCUSSOES
Observou-se nos achados da pesquisa que o0s estudos evidenciaram a
precariedade na qualidade de vida do doente renal. A partir do enfrentamento da

cronicidade da doenca, é possivel compreender o significado e refletir sua influéncia no
cotidiano do paciente, inclusive com relagéo ao meio em que vive.?

O tema Qualidade de Vida (QV) constitui uma das grandes questdes e desafio
para a area da saude neste inicio de século. Muito se tem falado sobre QV e muita
as tentativas de se encontrar a melhor definicdo para o termo, abordado sol

iicrentes olhares, seja pelo olhar da ciéncia ou pelo olhar dos individug
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Referente & qualidade de vida a andlise dos dados expostos nos artigos mostraram

que idosos renais crbnicos vivem com comprometimento de sua limitagdo fisica,
reduzindo sua capacidade funcional, e sua aceitacdo ao tratamento levando-o a condi¢céao
de dependente e como consequéncia o crescente numero de idosos deprimidos.

A qualidade de vida trata-se de um forte indicador de avaliagdo dos atendimentos
prestados pelos servicos de saude, aliando o processo saude-doenca com a efetividade
dos procedimentos utilizados para o tratamento e reabilitacdo.’® Nesse contexto, a
avaliacdo da qualidade de vida de portadores de doencas crbnicas tem se tornado alvo
frequente 0 ambito das pesquisas cientificas, uma vez que essas geralmente estdo
relacionadas a um prognéstico negativo. O diagnostico da patologia crénica exerce um
impacto no cotidiano desses individuos, pela mudanca e acréscimo de muitas tarefas,
como as transformacdes das relacdes sociais, 0 tratamento a ser seguido, as possiveis
alterac6es na aparéncia pessoal, entre outros aspectos.™*

Segundo Cassidy mj (2004), a depressdo é fator de risco para quedas e ma
nutricdo e tem associacdo com aumento da mortalidade em paciente em hemodialise.
Logo, € importante destacar o envolvimento e a participacdo da familia e/ou amigos na
prestacdo dos cuidados ao paciente hemodialitico, principalmente a partir da realizacao
de atividades de educacdo em saude. Cabe ao profissional de salde assumir uma
abordagem de cunho participativo para suprir todas as duvidas e medos que envolvem

essa doenca e seu tratamento.”

CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se afirmar que uma vez diagnosticada a IRCT tanto em um adulto como em
idoso, uma atencado especial deve ser dispensada a essas pessoas, uma vez que por se
s6 a doenca ja é excludente, deixando o paciente limitado e propicio a ndo aceitacdo da
doenca. Dai surge a necessidade de se conhecer a doenca, obter o maximo possivel de

informacé&o e, com isso, procurar uma melhor alternativa de conviver com algo inevita

como o tratamento e assim exercer sua autonomia, apesar da sua fragilidade e limi
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Os trabalhadores da saude precisam estar atentos as necessidades dos pacientes
e familiares, para que possam, através do diadlogo, apoid-los na resolucdo das
dificuldades encontradas percebendo a magnitude da presenca de um ser humano que
almeja ver atendido ou, pelo menos, ser compreendido em suas expectativas e ser
respeitado em sua individualidade. A¢des educativas para a promoc¢do da saude e para
assegurar a qualidade de vida necessitam estar dirigidas para socializar o saber ja
disponivel para favorecer a construcdo de novas maneiras de viver melhor, apesar das
limitagBes impostas pela doenca e o tratamento dialitico.

Ao receberem o apoio de seus familiares e dos trabalhadores da saude os
pacientes conseguem enfrentar essas limitacbes buscando a readaptacdo para a nova
rotina de vida e reconhecendo o tratamento como decisivo para a sua qualidade de vida.
Assim, entende-se que a aceitacao do tratamento dialitico e as readaptacdes necessarias

nas rotinas e estilo de vida sdo necessarias para um viver com mais qualidade.
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