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RESUMO

Introducgao: A doencga renal crénica € um problema mundial de saude publica com alta
taxa de morbidade e mortalidade. As praticas de autocuidado, realizadas pelo paciente
tornam-se uma ferramenta de apoio para a realizagao do tratamento com efetividade em
seu domicilio. Objetivo: Descrever o que a literatura cientifica aborda sobre as praticas
de autocuidado realizadas por pacientes renais crénicos em domicilio e os contributos da
equipe de enfermagem na orientacdo desses pacientes. Resultados: Foram elencadas
trés categorias sendo: Praticas de autocuidado realizado pelos pacientes renais crénicos
ao domicilio; estratégia de autocuidado orientada pela equipe de enfermagem e;
importancia do apoio familia e amigos para efetivacdo do autocuidado. Consideragoes
finais: A equipe de enfermagem mostra-se imprescindivel para proporcionar auxilio ao
paciente, o apoio familiar € considerado um fator que contribui na realizacdo e eficacia
do tratamento do paciente, consolidando-se de modo fundamental para a manutencao
do autocuidado a nivel domiciliar. Descritores: Autocuidado no domicilio, Equipe de
Enfermagem, Saberes e Pratica em Saude, Doenca Renal Crénica.

Introducgao

A doenca renal crénica (DRC) é um problema mundial de saude publica com alta taxa de
morbidade e mortalidade, constituindo-se em uma patologia que leva a perda progressiva
e irreversivel da fungao renal, prejudicando a qualidade de vida do paciente e impondo
limitagdes através da doenca (WEYKAMP et al., 2017).

A pessoa que convive com a DRC apresenta alteracbes em seu padrdao de vida como:
restricoes e limitacdes de atividades realizadas em seu dia a dia, interferindo de forma
direta a sua qualidade de vida. Para o cliente continuar sua rotina sdo necessarias medidas
de autocuidado, juntamente com o enfermeiro no qual ira implantar medidas de prevengao
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e promog¢ao da saude e explicar a importancia de realizar o autocuidado para que a DRC
n&o interfira completamente na vida do cliente (XAVIER, 2017).

O autocuidado € uma das alternativas mais utilizadas para criar vinculo entre equipe de
saude e individuo na unidade de atendimento, facilitando assim o acompanhamento de
seu tratamento. Deste modo, desenvolvendo a capacidade em dedicar-se a atividades
e mudanga em seus habitos de vida em prol do seu bem-estar (BETTONI, OTTAVIANI,
ORLANDI, 2017).

Os enfermeiros sao os profissionais da saude que estdo mais proximos aos pacientes,
pois estabelecem vinculos de cuidado que facilitam a promog¢ao a saude, proporcionando-o
conforto através das orientacdes prestadas, desenvolvendo assim um papel de cuidador e
educador. Segundo o autor Santos et al., (2017) o enfermeiro ainda desenvolve estratégias
individualizadas e atividades educativas visando minimizar os sintomas da doencga,
promovendo e acolhendo o individuo e orientando-o para as praticas de autocuidado.
Por este motivo é importante que os profissionais enfermeiros tenham conhecimento dos
saberes e praticas utilizadas pelo paciente potencializando as praticas de autocuidado e
ocasionando seu bem-estar.

Alguns pacientes com DRC nao possuem orientagdes e informag¢des adequadas sobre a
doencga, em certos casos por ela manter-se assintomatica, ocasionando diagnostico tardio
e dificultando o tratamento e as praticas de autocuidado. Por isso, € aconselhavel que
0 paciente receba o acompanhamento integral e longitudinal da equipe multidisciplinar
de saude, para que consiga seguir o tratamento correto de forma mais rapida, evitando
agravos e complicagdes relevantes, também é possivel ajudar o cliente a aceitar a doenga
e assim cooperar com seu tratamento, melhorando sua saude através do autocuidado
(SANTOS et al., 2017).

A visita domiciliar € uma estratégia que a enfermagem, utiliza para auxiliar na redugao de
agravos e promover saude a esse individuo, facilitando a otimizagdo do tempo, evitando
o deslocamento até a unidade. Na visita domiciliar o enfermeiro amplia o olhar sobre o
paciente e seu nucleo familiar, avaliando a partir de multiplas dimensées como: aspectos
socioculturais do nucleo familiar, o ambiente domiciliar, rede familiar de apoio, buscando
através dos achados, realizar um plano de cuidado individualizado que fornega orientacoes
para adequar o ambiente e proporcionar conforto no domicilio (CUNHA et al., 2017).

Além da importancia do apoio da familia e equipe de enfermagem, é fundamental o
paciente ter autonomia. A determinacédo e o processo de conhecimento sobre a doenca
se entrelacam construindo a promocédo do tratamento adequado, o desempenho e a
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participacdo nas escolhas das decisées fazem com que ele tenha mais responsabilidade e
por consequéncia impacta em seu autocuidado no domicilio (ALMEIDA et al., 2019).

Metodologia

Trata-se de uma revisao bibliografica integrativa, a qual faz parte de um e macroprojeto
de pesquisa vinculado ao departamento de Enfermagem da Universidade do Estado de
Santa Catarina e ao grupo de pesquisa Enfermagem, Cuidado Humano e Processo Saude-
Adoecimento, e que esta sendo desenvolvido na Secretaria de Saude do Municipio de
Chapecd (SESAU), intitulado, doenga renal cronica: panorama de atengao a saude na rede
de um municipio no oeste catarinense.

Primeiramente foi constituido o seguinte protocolo para revisdo: 1) definicdo do tema
e formulagdo do objetivo e da questdo norteadora; 2) estabelecimento dos critérios de
inclusdo e exclusdao dos estudos, 3) busca de dados na literatura, 4) bases de dados
a serem investigadas 5) definicdo das informacgdes a serem extraidas dos estudos
selecionados.

A coleta de dados foi realizada via periodico CAPES estando logado a rede de acesso
pela Universidade do Estado de Santa Catarina, as quais: PubMed Central® (PMC) que
compreende mais de 25 milhdes de citagdes de literatura biomédica do MEDLINE, revistas
de ciéncias da vida e livros on-line. Citagcdes pode incluir links para conteudo de texto
completo a partir de sites web editor PubMed Central (PubMed, 2020) e Biblioteca
Cochrane: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), considerando que a Biblioteca Cochrane
contempla as bases: Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem online (MEDLINE);
Scientific Eletronic Library Online (Scielo); Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de dados de enfermagem (BDENF) e CINAHAL.

Os critérios de inclusao foram trabalhos publicados no periodo de janeiro de 2015 a junho
de 2020, disponivel no idioma portugués, inglés e espanhol. Disponiveis online, nas bases
de dados descritas em estratégias de busca. E os artigos que abordam o objetivo da
pesquisa. Os critérios de exclusdo foram os estudos duplicados e artigos de revisao.

Definido os descritores em portugués e em inglés: “Autocuidado” AND “Doenga Renal
Crénica” AND “Enfermagem” e “Self Care” AND “Renal Insufficiency, Chronic” AND
“Nursing”, a busca dos estudos foi realizada nas bases no dia 21 de julho de 2020, com
auxilio do software Academical (Pontes, Pontes, 2019) ferramenta de auxilio a reviséo
integrativa. Através do software € possivel acessar as bases de dados e importar os
artigos seguindo os critérios de inclusao e exclusao propostos. Os artigos selecionados na
primeira busca ainda no software, foram salvos em pastas nomeadas de acordo com a
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base (PONTES, RECH, ASCARI, 2017).
A figura abaixo apresenta resumidamente o caminho percorrido para selecao dos estudos.

Figura 1 - Fluxograma de seleg¢do dos artigos de Revisao Integrativa. A partir do trabalho
de conclusao de curso, Chapecé — SC, Brasil, 2020.

Fonte:
Banco de
dados dos
Autores
(2020).
Para a
analise
dos dados

qualitativos seguiu-se os passos propostos por (Bardin, 2011), organizadas em trés etapas
distintas: pré-analise, exploracdo do material e o tratamento dos resultados, a inferéncia e
a interpretacao.

Resultados

Dos 138 artigos foram encontrados através dos descritores ja mencionados, apenas seis
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artigos atenderam ao proposito do estudo. O restante foi excluido por fuga de tema, e
estudos duplicados.

Quadro 1 - Relagao de artigos sobre as praticas de autocuidado realizadas por pacientes
renais crénicos em domicilio segundo autores, periodico, titulo, ano de publicagdo, método
e principais resultados. Chapeco6-SC, Brasil, 2020.

Autc_>r (es) e Titulo do estudo Ano Método Principais
Revistas resultados

Foi elencado
trés categorias:
cuidado
individual
domiciliar  do
paciente com

Trata-se de um as fistulas
Cuidado individual estudo arteriovenosa;
MATIAS, et al. domiciliar de qualitativo estratégias de
Rev enferm pacientes com 2020 descritivo e autocuidado,
UFPE on line fistula exploratério, com orientagdes
arteriovenosa. pacientes renais recebidas
cronicos. pelos
profissionais de
saude e
desafios da
pratica
domiciliar
diaria.
E um estudo 1o e como
, qualitativo com resultado os
RAMIREZ, A construgdo social hermenéutica ternas
SOLANO, da experiéncia de .
viver com uma 2018 Fenomenoldgica, relacionados
Rev Lat Am doenca renal através de COMOvivercom

DRC, estar em
tratamento e
mudancas de

Enfermagem crénica1l entrevistas face-
a-face com os
participantes.




MCQUOQID,
JOWSEY,
TALAULIKA,

Soc Sci Med

XAVIER,
SANTOS,
SILVA, Rev.
Cuidado é
Fundamental
on-line

Contextualizando
rotinas de pacientes
renais: contextos
cotidianos de
espacgo-tempo,
acesso a servigos
de saude e bem-
estar

Promovendo
autocuidado em
clientes em
hemodialise:
aplicacao do

diagrama de Nola
Pender.

2017

2017
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Estudo de caso
qualitativo, de 26

individuos com
doenca renal
cronica na
Australia.

Estudo descritivo
que evidenciou o
comportamento
de autocuidado
no diagrama.

vida com o
transplante.

Foi analisada a
rotina cotidiana
dos pacientes
em espaco-
temporal, as
rotinas desses
pacientes eram
altamente
complexas,
principalmente
para aqueles
pacientes que
recebem
dialise,
ocasionando
dificuldades em
sua rotina.

As orientacdes
de
enfermagem
conduziram os
individuos para
adquirir
comportamento
de modelo de
promog¢ao da
saude (MPS),
visando
atendimento de
suas
necessidades
de bem-estar.
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Evidenciara-se
Estudo descritivo as categorias;
. o exploratério de o avango da
dear.d.eISL limites abordagem doenga e suas
ROSO, etal. tep033|bllldades no qualitativa com repercussoes,
R ratamento 2015 15 pessoas em a expressao da
ev  enferm  conservador da tratamento autonomia e o
UFPE online insuficiéncia ~ renal conservador em apoio dos
cronica laboratério de familiares para
uremia. 0 cuidado de
Si.
Os enfermeiros
sao
AS O estudo tem responsaveis
NECESSIDADES como foco por garantir a
DE PACIENTES revisar as prevencdo da
HURST, MAIS VELHOS demandas para falha da técnica
FIGUEIREDO. paRa DIALISE 2015 treinar e manter devida a
Perit Dial Int PERITONEAL: pacientes idosos infeccao e
TREINAMENTO E em dialise apoiar oS
APOIO EM CASA peritoneal ~em pacientes com
casa. restricdes
imposta  pela
terapia.

Fonte: Banco de dados dos Autores (2020).

Verificou-se que a maioria dos estudos especificou o cuidado de enfermagem e o
autocuidado. As semelhangas entre os estudos foi abordagem do apoio da familia no
cuidado domiciliar, e planos de estratégias nos cuidados utilizadas pelas equipes de
enfermagem. Ao observar os seis artigos nota-se que cinco dos estudos trazem a
importancia da equipe de enfermagem no cuidado domiciliar, j@ um dos artigos questiona
sobre as falhas da equipe na elaboragdo de estratégias onde as informag¢dées ndo sao
explicadas de forma que pacientes leigos entendam.

Ao realizar a analise e o delineamento metodoldgico, a maioria utilizou estudos qualitativo
com carater exploratorio, tendo maior foco sobre a qualidade dos dados analisados. A
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partir dos resultados os autores t€ém um complemento entre si sobre o cuidado individual
domiciliar, orientagdes de enfermagem, adaptacdes de novas rotinas e apoio dos familiares
no desenvolvimento da autonomia do paciente.

A seguir no quadro 2, apresenta os paises em que os estudos foram desenvolvidos e a
populacido abordada em cada estudo.

Quadro 2 — Relagao de artigos sobre as praticas de autocuidado realizadas por pacientes
renais crénicos em domicilio segundo pais de publicagdo e publico alvo. Chapeco-SC,
Brasil, 2020.

. Publico alvo/
Autor (es) Pais Periodo de pesquisa
Constitui-se  pacientes
com DRC em uso de
Fistula arteriovenosa
-FAV. Coletaram dados
MATIAS, et al. Brasil no periodo de novembro
a dezembro de 2017.
Critério de incluséo
pacientes acima de 18

anos orientados.

Pesquisa composta por
81 pacientes que
receberam transplantes
no ultimo seis meses.

RAMIREZ; SOLANO Colémbia Critério de inclusdo
pacientes acima de 18
anos. Periodo de estudo
dezembro e 2015 a
janeiro 2017.

Foi selecionado 26

MCQUOID; JOWSEY; . participantes, 13
Australia

TALAULIKA homens e 13 mulheres

entre a idade de 18 a 64
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anos. Periodo da coleta
dos dados foi de maio
de 2013 a abril de 2014.

Foram selecionados 48
pacientes com DRC, no

qual estejam
cadastrados no
XAVIER,; SANTOS; Brasil programa de
SILVA hemodialise e na fila de

espera para transplante
renal. Periodo de estudo
foi de outubro de 2013 a
setembro de 2014.

Participaram 15
pessoas em tratamentos
conservadores. Critério

ROSO, et al. Brasil de incluséo acima de 18
anos orientado. Ano de
estudo € de margo a
maio de 2011.

O foco do artigo ¢é
revisar as demandas
para ftreinar e manter
pacientes idosos em
dialise peritoneal (DP)
no domicilio.

HURST; FIGUEIREDO Reino Unido

Fonte: Banco de dados dos Autores (2020).

Destaca-se que no Brasil houve prevaléncia dos estudos selecionados em diferentes
periodicos, descrevendo orientagdes de enfermagem e autocuidado a nivel domiciliar.

A amostra somatoria de individuos abordados entre os estudos totalizou 170 pacientes.
Entretanto, os autores Matias et al., (2020) e Hurst e Figueiredo (2015). Nao citaram no
método o numero de participantes.
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Discussao

Mediante aos estudos encontrados, foi possivel estabelecer trés categorias distintas
conforme analise de dados: as praticas de autocuidado realizado pelos pacientes renais
cronicos ao domicilio, estratégias de autocuidado orientadas pela equipe de enfermagem
e a importancia do apoio familiar e amigos para a efetivagdo do autocuidado.

Em relacéo as praticas de autocuidado, Mcquoid, Jowsey e Talaulika (2017), expressam
gue cada paciente desenvolve uma rotina diferente, de acordo com o grau da DRC em que
se encontra, essas rotinas auxiliam na otimizacdo do seu tempo permitindo a melhora do
seu tratamento reduzindo futuro danos.

E necessario que os pacientes reorganizarem suas rotinas, estabelecendo autonomia na
realizacdo de atividades simples no seu cotidiano como cozinhar, tomar medicamentos
e cuidar da higiene pessoal sem necessitar de auxilio, assim evitando constrangimentos
(ROSO et al., 2015).

No estudo do Matias et al., (2020), os participantes relatam como foram os seus cuidados
em domicilio, e apontam que mesmo com orientacdes de profissionais de saude sobre
0 uso da fistula arteriovenosa o (FAV) tiveram dificuldades em realizar os cuidados. Nos
relatos os entrevistados compreendem as orientagdes, percebendo que sem o autocuidado
adequado podem gerar riscos e complicagdes, dessa forma eles seguem os cuidados
como; higienizagdo da FAV com agua e sab&o durante o banho, exercicios com o auxilio
de uma (bolinha) para simular o movimento de flexdo do brago, analisar o frémito, uso
de compressas geladas e quentes para evitar hematomas melhorando circulagéo e evitar
levantar peso para nao perder o0 acesso.

Para além dessas praticas citadas, € apontado por Mcquoid, Jowsey e Talaulika (2017)
a importancia para o paciente com DRC, gerenciar sua rotina cotidiana, tais como; uma
alimentagdo saudavel, praticas de atividades fisicas e realizar atividades para
entretenimento. Contudo algumas dificuldades sao encontradas nas novas rotinas como
0 uso de varios medicamentos em diferentes horarios, impondo limitagbes sociais em
decorréncia do tempo, levando falhas no tratamento medicamentoso por ndo tomar as
doses na hora certa.

Através das analises dos estudos, notou-se que alguns dos pacientes mesmo recebendo
as orientagdes das equipes de enfermagem, encontram dificuldades e fragilidades na
realizacdo do autocuidado. Dessa forma percebe-se que os pacientes tentam tracar formas
que consigam realizar o autocuidado sem precisar depender de ajuda, assim se sentindo
mais confiantes e motivados para dar continuidade no tratamento a nivel domiciliar.

10
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Quanto a segunda categoria, sobre as estratégias de autocuidado orientadas pela equipe de
enfermagem, Matias et al (2020); Ramirez e Solano (2018); Xavier, Santos e Silva (2017); Roso et
al., (2015); Hurst e Figueiredo (2015), trazem em seus estudos a importancia do papel da equipe
de enfermagem na elaboragao e planos de cuidados que proporcionam autonomia do tratamento e
aderindo-se nas novas praticas de autocuidado.

Para a equipe de enfermagem é necessario durante o atendimento ao paciente com DRC,
que seja desenvolvida uma abordagem do cuidado integral para que a equipe e o paciente
criem um vinculo e assim possa proporcionar um melhor entendimento de sua patologia
e estrategias que propicia melhor qualidade de vida. Ja para Mcquoid, Jowsey e Talaulika
(2017), ha uma contradicdo em relagdo aos profissionais da saude, devido a falta de
informac&o de como os pacientes com DRC realizam o seu tratamento e sobre as praticas
do autocuidado, assim relatam falta de amparo e desta forma apresentam dificuldades em
realizar sua rotina de cuidados.

A equipe de enfermagem realiza uma estratégia para o autocuidado do paciente, através
de suas orientacdes o paciente comecga a aceitar e incluir em sua rotina esses novos
cuidados. Como a DRC ocasiona limitagdes em seu cotidiano para o paciente estara sendo
um momento de transformacdo em sua vida, sendo assim sera um desafio mudar seu
estilo de vida, porém a partir do momento em que o individuo entende que essa mudancga
ocasionara conforto nas atividades vivenciadas no seu dia-a-dia, e passara a se sentir mais
confiante nessa mudanca (XAVIER, SANTOS, SILVA, 2017).

Conforme o Matias et al., (2020), a equipe de enfermagem precisa ter um olhar holistico
para cada paciente, analisando as suas necessidade e dificuldades encontradas durante o
seu tratamento. Mesmo prestando assisténcia e realizando plano de cuidado os pacientes
encontram dificuldades ao realizar o seu cuidado domiciliar, desse modo a equipe tenta
estabelecer um vinculo com o paciente promovendo autonomia dos cuidados realizados
tornando mais util e eficaz.

Os autores Hurst e Figueiredo (2015), indicam que o indice em idosos com DRC vem
aumentando no decorrer dos anos, desta forma a equipe de enfermagem precisa tracar um
plano de cuidado especifico para cada idoso observando suas limitagdes, assim auxiliando
em um tratamento adequado em seu domicilio. Denotasse que o autocuidado a nivel
domiciliar seja o futuro promissor a ser vislumbrado e trabalhado com maior engajamento
pelas equipes de enfermagem.

A ultima categoria refere-se a importancia do apoio familiar e amigos para a efetivagéo
do autocuidado, nos estudos selecionados, a maioria dos autores relatam sobre como é

11
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conviver com a DRC, e comentam a importancia do apoio da familia e de amigos para o
auxilio no tratamento e auxilio na autonomia do autocuidado proporcionando uma melhora
no bem-estar fisico e mental.

Para Ramirez e Solano (2018), pacientes jovens enfrentam dificuldades na aceitagcao da
DRC, encontram limitagées no entrosamento social e frustragédo ao realizar o tratamento da
doenga. Dessa forma além do apoio familiar, o apoio dos amigos é muito importante para a
aceitagao da doenca e realizagédo do tratamento, ajudando esses jovens no enfrentamento
dessa patologia.

Quanto a familia, esta precisa se reorganizar e se adequar as novas rotinas, tais como
acompanhar o paciente em suas consultas e cuidados diarios, monitorar a medicagao,
alimentacdo, atividade fisica, entre outros. E necessario que o familiar estimule o
autocuidado e o tratamento, assim diminuindo a progressédo da DRC favorecendo sua
aceitacao (ROSO et al., 2015).

Para Matias et al (2020), os pacientes enfrentam algumas dificuldades na adesdo do
tratamento ao domicilio e os mesmos nao respeitam as restricdes impostas pela equipe
de saude. Percebe-se que cada paciente apresenta um grau de dificuldade interferindo
no autocuidado, em vista disso necessitam do auxilio de um familiar para ajudar no seu
tratamento dedicando-se a realizar esses cuidados.

Observou-se que amigos e familiares € de suma importancia no tratamento para pacientes
com DRC. A fase de aceitagao de diagnéstico e tratamento € um momento dificil que causa
um grande impacto em sua vida, dessa forma com o apoio de amigos e familiares os
mesmos ajudam a conviver com a doenga e que se sintam inclusos em meio a sociedade
(RAMIREZ, SOLANO, 2018).

Conclusao

Através deste estudo, constatou-se que para os pacientes a experiéncia de realizar o
tratamento e o cuidado em domicilio apresenta dificuldades na execugao das praticas
de autocuidado, pois ressaltam que as mudancas na inser¢cdao de novos habitos sao
muito desafiadoras. Dessa forma a equipe de enfermagem, mostra-se imprescindivel para
proporcionar auxilio ao paciente e familiares, orientando e planejando estratégias, através
de um plano de cuidado individualizado, visado a assisténcia integral ao paciente e familia.

Observou-se que os pacientes com DRC enfrentam dificuldades na aceitacido do seu
diagndstico impactando diretamente na adesao ao tratamento. Sendo assim, a equipe
de enfermagem, conjuntamente com a familia e paciente sdo atores importantes na
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construg&o de um vinculo, no qual, facilita o apoio ao paciente na aceitagdo do diagndstico,
adaptando-o e incentivando-o na insercéo de novos habitos.

Foi possivel analisar a importancia do enfermeiro na estratégia da visita domiciliar, onde
analisa e constréi sua percepgao a partir da realidade que o paciente esta inserido,
identificando suas praticas de autocuidado, seu tratamento e o ambiente. A partir desta
imersdao em Jocus, realiza orientacdo, visando adequar o ambiente para a melhor
efetividade do tratamento, também orientando sobre: a patologia, sinais, sintomas.
Construindo assim, seu plano de cuidado, conjuntamente com o paciente e familia.

Conforme o desenvolvimento do estudo, nota-se que foram analisados poucos artigos que
abordam o assunto sobre o autocuidado domiciliar, entretanto considera-se a importancia
de mais estudos originais investigativos de pacientes com DRC que estdo em tratamento
domiciliar. Desse modo, analisando com mais profundidade os saberes e praticas
realizadas no dia a dia do paciente, abordando informagdes detalhadas dos seus cuidados,
assim proporcionando melhor tratamento e evitando agravos da doenca.

Ressalta-se a importancia de descrever e analisar as praticas de autocuidado ao paciente
com DRC e seus conhecimentos e informagdes, sobre o autocuidado domiciliar, sendo
fundamental para as equipes de saude na realizagao e elaboragao de planos de cuidado,
assim analisando os desafios e praticas utilizadas pelos pacientes, sendo efetivo para a
manutencdo do autocuidado a nivel domiciliar, possibilitando criagdo de vinculos entre
paciente/familia e equipe de enfermagem.

Descritores: Autocuidado no domicilio, Equipe de Enfermagem, Saberes e Pratica em
Saude, Doenca Renal Crénica.
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