QUANDO UMA MAQUINA
MANTEM A VIDA:

0 Itinerdrio do |doso
Renal Cronico em Hemodidlise

Michele Antunes’

Déhora Corso

Felipe Brock

Vera Lucia Fortunato Fortes
Luiz Antonio Bettinelli

Dalva Maria Pomatti

RESUMO

Objetivo: Identificar as repercussdes da dependéncia de uma mdquina de hemodidlise para o ser idoso e compre-
ender como o paciente em hemodialise vé a sua condicdo de doente cronico. Metodologia: Estudo quali-quantitativo
desenvolvido com 60 pacientes em tratamento hemodialitico a mais de seis meses em dois hospitais no norte do Rio
Grande do Sul. Resultados: Foram entrevistados 60 individuos com idade entre 60 a 85 anos. O sexo masculino
prevaleceu. A maioria das respostas mostram que o inicio da TRS estd relacionado a sentimentos negativos, porém
ap0s um periodo de tratamento respostas elucidaram representagdo positiva. Conclusdo: Estudo demonstra que o
impacto inicial do tratamento da doenca renal cronica é significativo. A dependéncia da méquina de hemodidlise traz
consigo vdrias limitagOes, porém, a percepgdo do vinculo tecnolGgico e profissional é visto como essencial para a
sobrevida.
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|N'|'RODU§AO terminal em programa de hemodidlise ha mais de
seis meses, em dois servicos de hemodialise da re-
. gido norte do Rio Grande do Sul. Foram excluidos

No processo de envelhecimento as doengas cro- .
, . VA do estudo idosos com menos de 60 anos e com pe-
nicas nao transmissiveis tendem ao aumento de sua

R . . fiodo de tratamento menor que seis meses. Os da-
incidéncia, prevaléncia e mortalidade. Dentre essas, . .
. . o dos foram coletados por meio de instrumento com
pode-se incluir a doenga renal crénica (DRC), a qual ~ . o
. o A gquestdes abertas e fechadas, mediante aceitacéo
tem atingido propor¢@es epidémicas e se tornado um L. - , )
. , . voluntaria para participar do estudo, apds a assina-
sério problema de saude populacional (SVMHEER;

BARE, 2002). Pode ser definida pela evidéncia de tura doTermo de Cons?ptlmento Livre e Egclarem-
~ ~ ) do (TCLE). Para a analise dos dados, utilizou-se o
lesdo estrutural renal com reducgéo da taxa de filtra-

~ . . L ~_ software SPSS v 15. Os dados qualitativos passam
¢do glomerulaposstindo cinco estagios de evolugao elo método da andlise tematica, estabelecido por
gradativa, com carater silencioso e prolongado e, so- P ' P

. S Minayo (2002), e a andlise quantitativa foi descriti-
mente quando 0s sintomas se tornam mais intensos . .
. S Va e estatistica, utilizando o software SPSS A45.
denunciam a presenca de um diagnostico de perda ~ ., L. o
: . i . variaveis numéricas foram expressas como média
funcional e irreversivel (Thomé et al., 2006). . ~ . .
+ desvio padrdo ou mediana (percgnti percen-

O descobrimento de uma doenca cronica e ain- ti|_) conforme apresentaram distribuigdo normal ou
da que necessite de um tratamento continuado, deno-normalAs variaveis categéricas foram expres-
idas e vindas ao hospital podera ser impactante esas como frequéncia absoluta e relathsaassoci-
desanimadopois perante o diagnostico da DRCem acges entre variaveis categéricas foram avaliadas
estagio terminal esta instituida a necessidade de di-através do teste qui-quadrado e entre variaveis nu-
alise ou de transplantes.rotina da hemodialise  méricas com distribuicdo ndo-normal e categéricas
impregna a vida do sujeito, afastando-o parcial ou através do teste U de Mann-Whitney
totalmente do trabalho, com consequéncias na ren-

da familiar podendo limitar a vida da pessoa em
varios aspectos e remetendo-o a dependéncia de

um servico de saude (SIA et al., 2002). Durante RESULTADOS E D|SCUSSAO

0 tempo em que permanecem confinados ao trata-

mento, diferentes sentimentos permeiam esse inter-  pog 60 individuos entrevistados, a idade foi de 60
curso, aflorando o drama da situagao que envolve a5 g5 anos. com média de 67.3 anos. O sexo masculi-
cronicidade. Por outro lado esse cotidiano possibili- 4 prevale,ceu em 63,4%. Quénto ao estado civil, 6,7%
ta que o paciente também projete sonhos e espe-gram solteiros, 63,3% casados, 23,3% vilvos e 6,7%
rancas e o desejo de melhorar a sua qualidade degjyorciados. O nivel socioecondmico familiar foi con-
vida com a possibilidade de um futuro transplante. - sigerado baixo, sendo 43,7% incluidos nas classes E

Preocupados em compreender esse universo de€ D € 35,1% na classe C. Com relagéo a escolarida-
paciente idoso em hemodialise compreende a suat€Mpo de tratamento variou de seis meses a 15 anos,
condico de doente cronico e identificar o significa- cOM Meédia de 3,2 anos. Para a maioria dos pacien-

do da dependéncia de uma maquina para.viver tes, o transporte utilizado até a unidade de nefrologia
era fornecido pela prefeitura (68,3%).

As comorbidades que afetam os idosos em tera-
METODOLOGIA p'ia [eqal foram princip'almente, hi.perte.:nséo arterial
sistémica em 63,3%, diabette mellitus tipo Il em 50%
e 23,3% para doengas cardiovasculares. Entre os
Trata-se de um estudo descritivo de abordagem participantes 33,3% eram hipertensos e diabéticos,
quali-guantitativa que foi desenvolvido com 60 paci- 0 que mostra a prevaléncia das doengas cronicas
entes idosos com doenca renal cronica em estagiona pessoa idosa.
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Comparando o0s pontos positivos e negativos en- seja publico ou privadélém disso, a pessoa idosa
tre o inicio e o periodo atual de tratamento, 68,9% em programa de hemodidlise convive diariamente
das respostas referentes a pergunta “como foi paracom o fato de ser portador de uma doenca cronica
vOcé saber que precisava fazer hemodialise, 0 queque o obriga a um tratamento duradouro e altera-
sentiu naquela época?” foram relacionadas a senti-¢6es de grande impacto, tanto na sua vida pessoal
mentos negativos, como sofrimento, tristeza, raiva, como de seus familiares (GULLO; LIMA; SIA,
agressividade, depresséo, medo e aflicdo; e 70,1%2000).
das respostas a pergunta “e hoje, 0 que a maquina

0 ) . Diante da realidade em que se encontra envolvi-
de hemodidlise representa para o Sr(a)?” elucida-

do o paciente renal crbnico, torna-se fundamental a

ram sentimentos positivos, dentre eles, sinbnimo de - . o
. o . ~ . atuacao da equipe de enfermagem, principalmente
saude, sobrevivéncia e libertagdo dos sintomas de- . .
do enfermeiro, que representa o elo entre o pacien-

sagradaveis causados pela doenca. Isso reflete qu% . : . .
y ~ e-familia e os demais membros da equipe multidis-
apos um tempo de tratamento, a percepcao da de- . . . -
L .. . .. ciplinar. Torna-se imprescindivel que ele possua co-
pendéncia tecnoldgica e profissional é vista como

. . nhecimentos e sensibilidade para compreender a
essencial para a sobrevida. a .
experiéncia de estar doente ou ter de viver com 0
O fato de precisar fazer hemodialise apresenta- doente, proporcionar uma assisténcia individualiza-
se como um evento inesperado e coloca o individuo da e dirigida para as reais necessidades de cada um
frente a frente com uma nova fase de sua vida, re-e implementando a¢ées que auxiliem o individuo no

metendo-0 a uma relacdo de dependéncia de umamanejo do curso da doenca (SADS; FORES,
equipe especializada, a um esquema terapéutico ri-2004).

goroso e a um rim artificiahs atividades rotineiras

necessitam ser interrompidas e um novo cenario se

instala: alteracdes nos papéis do perda do em- ~

prego, necessidade da previdéncia social, rigidez deCONCLUSAO

horérios, restricbes na dieta, entre ouffoslavia,

os momentos de convivio na hemodialise sdo recur- O impacto iniciatlo tratamento da doenca renal
sos que minimizam o isolamento social vivido da cronica é significativo no ambito fisiolégico, psicold-
porta para fora da unidade. (LIMA; GUALDA,  gico e emocional do paciente idoso, trazendo consi-
2001). go sentimentos depreciativos a respeito de si mes-

Os dados revelam que os entrevistados enten-MO: Négacdo da patologia € medo da dependéncia
dem sua condicdo de doenca vendo-se como qua|_tecnolég|ca desconhecida. Porém, ap6és um pg_riodo
quer outra pessoa, porém relatam sentir as limita- d€ tratamento prevalecem sentimentos positivos,
cBes. Neste aspecto, 37,8% das repostas dizem qué€lacionando esta dependéncia basicamente a so-
os participantes percebem-se como qualquer outraPrévivéncia e sinonimo de satde, mesmo perceben-
pessoa, porém, 40,2% das respostas mostram quéj? as condlgoe's,o'le limitac&o advindas com as ses-
eles possuem e sentem as restricbes advindas dg0%s de hemodialise.
doenca, bem como da terapéutid&m disso, Os dados demonstraram que os pacientes de-
83.2% das respostas mostram que as sec¢fes d@endentes da maquina de hemodialise possuem va-
hemodialise atrapalham as atividades ou tarefas rias limitagfes fisicas, sociais e nutricionais, dificul-
desenvolvidas, abrangendo principalmente limitacdes tando, muitas vezes, a interagéo social e familiar
na ingesta hidrica e alimentaeguida de viagens e  refor¢gando a necessidade de um suporte multiprofi-
passeios. sisonal para auxiliar essas pessoas.

O paciente idoso com DRC possui muitas espe-  Neste contexto de irreversibilidade, a dependén-
cificidades, torna-se vulneravel as instabilidades da cia ao cuidado continuado é uma constante. Desde
doenca, pois mesmo sem estar hospitalizado, man-a confirmagéo da insuficiéncia renal cronica e da
témvinculagdo como usuario do sistema de satde, subsequente necessigade hemodialise, inicia um
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marco permeado pela presenca de profissionais queLIMA, Anténio F C.; GUALDA, Dulce M. R. O

se estendera muitas vezes por aAtisn de fragi- significado da hemodialise para o paciente renal cro-

lizado pelos problemas organicos, o paciente renal Nico: utilizacdo de um modelo para a interpretacao

crénico, principalmente acima de 60 anos, pode en- d€ dadps de pesquisa qualitativa. Beu. Enferm.

contrar-se em situacao de isolamento, passando porZSF Sdo Paulo.\20, n. 2, p. 44-51, maio/ago. 2001.

dificuldades afetivas, emocionais, econémicas que MINAYO, M.C.S. Pesquisa social. Petropolis:

acabam abalando a sua estrutura pessoal, familiar ezes, 2002.

social. Os profissionais acabam se tornando uma SANTOS, Mariangela/.; FORTES, Vera L. FF

referéncia na vida da pessoa doente e a forma comoO autocuidado vivenciado pelos pacientes hiperten-

esse cuidado é percebido, pode ser um dos determi-sos em hemodialise. RéWec-cient. Enferm. Curi-

nantes da adesdo ao tratamento, como também ddiba. v 2, n. 8, p. 81-85, maabr 2004.

possibilidade de reduzir a negatividade relacionada SILVA, Denise M. GV. da et al. Qualidade de vida

a maquina de hemodialise. de pessoas com insuficiéncia renal crbnica em tra-
tamento hemodialitico. ReBras. Enferm. Brasi-
lia. v. 55, n. 5, p. 562-567, set./out. 2002.
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