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Abstract— Introduction: Renal Failure is a pathology that affects about
10% of the world population, which has the possibility of treatment, in
the most serious cases, renal replacement therapy (RRT). The main
evidence of care in the Intensive Care Unit is fundamental for safe and
effective performance Methodology: integrative review formulated
through research in original articles using the PICO method, the
research took place from May to July 2021 using the following
descriptors: Renal Failure, Care of Nursing and Intensive Care Unit in
the following databases: Latin American and Caribbean Literature on
Health Sciences Information (LILACS), Virtual Health Library (BVS),
Scientific Electronic Library Online (SciELO) and BDENF respecting
the limits for publication between 2016 and 2021. Results: Nursing
actions are guidelines regarding food balance and fluid intake,
management of intradialytic complications and their prevention, such as
monitoring signs of acceleration, administration of anticoagulants,
antiemetics, saline solution acid-base control and access route
maintenance. Conclusion: The use of care protocols and in this
environment streamlines the work of the professional nurse in managing
the intradialytic occurrence, continuing education and offering training
are essential for adequate care.

Resumo— Introducdo: A Insuficiéncia Renal é uma patologia que atinge
cerca de 10% da populacdo mundial, que tem como possibilidade de
tratamento, nos casos mais graves, terapia renal substitutiva (TRS). As
principais evidéncias do cuidado na Unidade de Terapia Intensiva sdo
fundamentais para uma atuacéo segura e eficaz Metodologia: revisdo
integrativa formulada por meio de pesquisa em artigos originais
utilizando o método PICO, a pesquisa ocorreu no periodo de maio a
julho de 2021 utilizando os seguintes descritores: Insuficiéncia Renal,
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Cuidados de Enfermagem e Unidade de Terapia Intensiva nas seguintes
bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe de
Informacdo em Ciéncias da Saude (LILACS), Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e BDENF
respeitando os limites para publicacdo entre 2016 e 2021. Resultados:
As acdes de enfermagem sdo orientagdes quanto ao equilibrio alimentar
e ingestdo hidrica, manejo das complicacdes intradialiticas e sua
prevencao, como monitoramento de sinais de aceleracao, administracao
de anticoagulantes, antieméticos, controle acido-basico com solugéo
salina e manutencdo da via de acesso. Conclusdo: A utilizacdo de
protocolos assistenciais e neste ambiente agiliza a atuacdo do
profissional enfermeiro no manejo da ocorréncia intradialitica, a
educacdo continuada e o oferecimento de treinamentos sdo essenciais
para um cuidado adequado.

INTRODUCTION

qualidade de vida e diminuir a morbimortalidade dos

A Doenca Renal é compreendida pela reduc¢do da filtragdo
glomerular, geralmente relacionada a doencas como
diabetes e hipertensdo. E uma patologia que afeta em torno
de 10% da populacdo mundial, que tem como
possibilidade de tratamento, nos casos mais graves, a
terapia renal substitutiva (TRS) implementada de trés
diferentes modos: hemodiélise, dialise peritoneal e
transplante renal.3

A doenca Renal causa em média 2,4 milhGes de mortes por
ano, e ha pelo menos 850 milhdes de pessoas acometidas
pela doenca em todo o mundo. No Brasil em torno de dez
milhdes de pessoas tem a doenca.t

Sabe-se que na Unidade de Terapia Intensiva ha pacientes
com diversos diagndsticos com patologias que causam
sofrimento, desequilibrios organicos e vulnerabilidades,
que necessitam de cuidados efetivos da equipe de salde
multidisciplinar capacitada.?

A terapia dialitica e os seus subtipos sdo as intervencdes de
escolha a pacientes internados na UTIl com problemas
renais, essa abordagem é definida como
Nefrointensivismo, e envolve trabalho em equipe, onde o
Profissional Enfermeiro é imprescindivel nesse processo.?

As complicagBes que ocorrem durante a sessdo de
hemodialise podem ser eventuais, porém algumas sdo
extremamente graves e fatais. A equipe de enfermagem
durante a sessdo deve monitorizar o paciente, evitando
complicacbes ao fazer o diagndstico precoce de
intercorréncias. O paciente deve ter extrema confiangca nos
profissionais prestativos, atenciosos e que estdo sempre
alerta para intervir quando necessario . Saber melhores
cuidados em ambito que exige dos profissionais cuidado
embasado em evidencias torna-se fundamental para
intervir e tomar condutas corretas em tempo habil, de
forma holistica e humanizada com intuito de melhorar a

www.ijaers.com

pacientes*

Il. HEADINGS

Tratou-se de uma revisdo integrativa que constitui uma
sintese rigorosa de todas as pesquisas relacionadas a uma
questdo especifica, que busca superar possiveis vieses em
cada uma das etapas, seguindo um método rigoroso de
busca e selecdo de pesquisas.®

E realizada em seis etapas: 1) Formulagio da pergunta
norteadora onde ocorre a determinacdo dos estudos
incluidos e a definigdo dos sujeitos e resultados a serem
alcancados; 2) Busca literéria, que deve ser ampla, com
pesquisa de forma eletr6nico e manual em diversas bases
de dados, garantido confiabilidade e representatividade da
amostra; 3) Coleta de dados, por meio de um instrumento
previamente elaborado para assegurar os dados extraidos e
evitar erros de transcricdo; 4) Analise critica dos estudos
incluidos, por meio da conversdo dos dados em subgrupos
a partir de tabelas, graficos ou quadros; 5) Discussdo dos
resultados, através da comparagdo dos resultados
encontrados a literatura pertinente e identificacdo de
lacunas de conhecimento; e por Ultimo 6) Apresentacédo da
revisdo integrativa, realizada de forma clara e na integra
para o leitor avaliar de forma critica.

A questdo de pesquisa compreende a abordagem do
profissional Enfermeiro frente ao paciente com Doenca
Renal na Unidade de Terapia Intensiva. Na metodologia
PICO, acrbnimo para: paciente, intervencao, comparacao e
“Outcomes’’, palavra em inglés que significa resolucéo, se
estrutura da seguinte forma neste estudo: Paciente: Pessoas
acometidas pela Doenca Renal; Intervencdo/ Topico de
interesse: AcOes de Enfermagem para pacientes com
Doenca Renal na Unidade de Terapia Intensiva;
Comparacao/Intervencdo: ndo se aplicou nesta pesquisa;
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“’Outcomes ”/Desfecho: Aperfeigoar o conhecimento sobre
as acbes de Enfermagem ao Doente Renal e evidenciar
lacunas de conhecimento.

A producdo desta pesquisa aconteceu de maio a julho de
2021. A busca bibliografica foi realizada por meio dos
seguintes descritores controlados: Insuficiéncia Renal
“AND’’ Cuidados de Enfermagem “’AND’’ Unidade de
Terapia Intensiva. Os Descritores ndo controlados: Doenga
Renal “°AND’’ Hemodialise ’AND’’ Enfermagem, nas
seguintes bases de dados, Biblioteca Virtual em Salde
(BVS) englobando a Literatura Latino-Americano e do
Caribe de Informacdo em Ciéncias da Saude (LILACS) e
BDENF, Scientific Electronic Library Online (SciELO)
respeitando os limites de publicacéo entre 2016 a 2021.

Foram encontrados ao todo 84 artigos nas bases de dados,
sendo selecionados 23 artigos que tratavam da tematica
abordada pelo atual trabalho. Apés leitura dos estudos
selecionados para andlise 13 foram descartados, pois néo
atendiam ao objetivo da pesquisa. Ap6s verificar todos 0s
critérios de elegibilidade 10 artigos fardo parte desta
revisdo sendo na base de dados SCIELO 04 (quatro) no
BDEENF e 05 (cinco) e LILACS 01(um).

International Journal of Advanced Engineering Research and Science, 10(5)-2023

Como critérios de inclusdo para pesquisa: artigos originais
disponiveis gratuitamente na integra, em lingua
portuguesa, publicados entre 2016 a 2021, que tenham os
cuidados de Enfermagem na Unidade de Terapia Intensiva
ao paciente com Doencas Renais como assunto principal.
Foram excluidos artigos fora do tempo limitado, que ndo
sdo0 escritos em portugués, teses, dissertacdes e
monografias, revisdes de literatura e producBes que néao
abordam a temética.

I11.  FIGURES AND TABLES

A seguir serdo apresentados os resultados da pesquisa, no
qual foram analisados os artigos selecionados para o
estudo. Nota-se que a atuacdo do Enfermeiro com relacéo
a paciente internados na Unidade de Terapia Intensiva sdo:
dieta e ingesta de liquidos equilibrada, monitoramento dos
sinais vitais, intervencdo nas intercorréncias intradialiticas
e manipulacdo correta do sistema, permeabilidade de
acesso, monitoramento de exames que se referem
equilibrio acidobasico do organismo, a atuagdo do
profissional é proporcional & gravidade da leséo renal.

Table.1: Sintese dos artigos incluidos na revisdo. Teresina, Piaui, Brasil, 2021

Autores/Ano/Pais | Desenho/Amostra Objetivo Principais Resultados
Populacao
Melo et al.,2020 136  enfermeiros | Avaliar O conhecimento sobre a IRA foi de 44,96%, considerado

de sete hospitais | conhecimento
publicos de grande
porte.

com injdria

e a

pratica assistencial
dos enfermeiros no
cuidado do paciente
renal
aguda em unidade

inadequado. O maior indice de acerto foi sobre: controle
acidobasico e de eletrdlitos (85,3%), manutencdo do
acesso para dialise (83,8%) e controle hidroeletrolitico
(83,1%).

Os cuidados que apresentaram maior fragilidade foram:
realizar ajustes de dieta, com limitagbes de liquidos e

de terapia intensiva. | medicamentos que regulam as trocas hidricas e
eletroliticas
Souzaetal,, 2017 | Consulta de 37 | Tragar o perfil dos | A implantacdo de protocolos clinicos pode contribuir para
prontudrios  dos | pacientes com IRA | facilitar a gestdo da média de internamento dos pacientes
pacientes submetidos a | de UTI segundo as patologias. Sabe que os pacientes que
internados na UTI | hemodidlise e uma | necessitam ser monitorados precisam ser tratados nestas
do Hospital do | UTI. unidades, pois eles apresentam melhores taxas de
interior de sobrevida quando tratados em UTI’s
Pernambuco  no
periodo de julho a
dezembro de 2014
Lopes etal., 2018 | Analisaram-se 77 | Identificar 26%(n=31) dos pacientes apresentou pelo menos um tipo

prontuérios na

UTI. risco/causais

Aguda (IRA).

principais fatores de

para

Insuficiéncia Renal

de complicacdo durante as sessdes, sendo a hipotensdo
arterial a de maior prevaléncia. A atuacdo do enfermeiro:
monitorizacdo rigorosa do balango hidroeletrolitico e
precaugdes quanto a dosagem, administracdo e interacéo

www.ijaers.com
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medicamentosa, principalmente em drogas potencialmente
nefrotdxicas

Ferreira et al, | 11 portadores de | Descrever os | Evidenciaram preocupac¢do quanto ao tempo de internagdo
2018 doenca renais | saberes de clientes | e de permanéncia dos equipamentos preocupacgdo
cronicos aptos ao | renais cronicos | emergente, nem sempre considerada quando se pensa em
transplante,  em | sobre o transplante | terapia de substituicdo, é a estética corporal.
hospital renal e discutir as
universitario. contribuicbes desses
saberes nos
cuidados educativos
de Enfermagem.
Montanari et al., | Estudo Identificar os fatores | Sugere-se que esses fatores de risco sejam monitorados
2019 retrospectivo, relacionados ao | permitindo que o enfermeiro opte por intervences e agdes
transversal, com | risco de perfusdo

analise descritiva.

renal ineficaz,

de enfermagem com foco no sistema renal prevenindo o
desenvolvimento da doenca.

Grassi et al., 2017 | 98 pacientes com
LRA em
tratamento
hemodialitico

internados em UT.

Identificar
prevaléncia de
diagnosticos  (DE),
resultados (RE) e
intervengoes de
enfermagem  (IE)
em pacientes com
lesdo renal aguda

(54%) pacientes todos totalmente dependentes dos
cuidados de enfermagem. Os DE prevalentes; ocorreram
em 100% destes: risco de infeccdo, risco de perfusdo
gastrointestinal ineficaz, risco de perfusdo renal ineficaz,
volume de liquidos excessivos, risco de desequilibrio
eletrolitico, risco de volume de liquidos desequilibrados.

(LRA).
Silva; Matos 2019 | Trata-se de um | Identificar Apontou-se a prevaléncia da hipotensao
estudc_J _ compllcagées €M | como complicacdo intradialitica neste estudo,
quantitativo, pacientes e . 5
] indicam-se a lavagem do sistema com flush de solugdo

transversal e | submetidos 30 | salina, a inversdo das linhas do sistema da méquina de
descritivo, tratamento hemodialise, a alteragdo da ultrafiltracéo, a troca do
realizado em uma | hemodialitico ict de linhas/filtro da maauina de hemodidli

. sistema de linhas/filtro da maquina de hemodialise
Unidade e | internados em
Terapia Intensiva | nidade de Terapia
geral  de UM || tengiva,
Hospital
filantropico

Dentre os cuidados de Enfermagem na Terapia

Dialitica descrito? estdo: orientagdo do paciente acerca das
complicagBes ocasionados por sobrecarga hidrica e
problemas cardiovasculares, com intervencGes acerca do
consumo de sddio e &gua e dieta adequada. A ingestdo
como café, agua, frutas, legumes séo incluidos no volume
total de liquidos. Dessa forma o Enfermeiro deve
identificar fontes potenciais de desequilibrio, e indicar a
nutricdo adequada para o regime terapéutico. Esses
cuidados fazem parte da prevencdo do Diagndstico de
Enfermagem Volume de Liquidos Excessivos apresentado
no estudo® como presente em 100% dos pacientes
internados em tratamento dialitico.

www.ijaers.com

O estudo 7 descreve agbes do Enfermeiro no
atendimento ao paciente com Doenga Renal na UTI,
semelhante ao estudo® como: controle hidroeletrolitico
rigoroso, permeabilidade de acesso venoso, monitorizacgéo
de sinais vitais, anotar intercorréncias e atuar,
administracdo de medicacBes, atuar provendo conforto
fisico e psiquico ao paciente.

Em relagdo as intercorréncias intradialiticas no
estudo os resultados corroboram com a pesquisa de®'°,
onde a hipotensdo, e coagulacdo nos filtros estiveram
presentes, ainda discorrem sobre os cuidados de
Enfermagem nesse caso, como a utilizacdo de
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anticoagulantes no sistema dialisador, infusdo de soro
fisiologico e diminuicdo da temperatura do dialisador.

No estudo* cita as intervengdes de Enfermagem
referente as complicacBes intradialiticas, no caso de
hipotensdo é necessario diminuir a ultrafiltracdo, infusdo
de solucdo salina, posicdo de trendlemburg e
administracdo de oxigénio via cateter nasal. No caso de
hipertensdo anti-hipertensivos sdo utilizados como
nifedipina, captopril e aumento da filtracdo glomerular.
Com relacdo a ansiedade medicacBes psicoativas e
sedativos podem ser utilizados. No caso de nauseas e
vOmitos terapia com antieméticos. O tratamento para o
prurido inclui o uso de anti-histaminicos e
benzodiazepinicos. Os pacientes devem ser aconselhados a
tomar banhos rapidos e com 4&gua em temperatura
ambiente, além de utilizarem cremes hidratantes.

O Diagnostico e Sistematizagdo de Enfermagem
guiam e orientam O Enfermeiro no cuidado de pacientes, o
estudo 2 fala sobre os achados, intervencbes de
Enfermagem, sendo os principais Riscos de Infeccéo,
Volume de liquidos excessivo, Hipotermia, Fadiga,
Autocontrole ineficaz da sa(de, corroborando com a
pesquisa.®

No que se refere sobre o papel do Enfermeiro em
relagdo ao tratamento dialitico, como Educador e no
repasse a informag@es sobre seu caso, existe lacuna sobre o
conhecimento dos clientes, bem como quais informagdes
sdo repassadas. O estudo % reconhece que a orientagio
desse profissional desenvolvendo estratégias em relacdo a
patologia, vida saudavel, cuidados com a fistula
arteriovenosa, manifestacdes clinicas da doenga sdo acGes
de extrema importancia para adaptacdo do cliente p6s-alta
proporcionando  conhecimento e  participacdo no
tratamento.

IV. CONCLUSION

Verificou-se a partir desde estudo que os cuidados de
Enfermagem frente ao paciente com Insuficiéncia Renal na
Unidade de Terapia intensiva consistem primordialmente
em orientagdes com relacdo ao equilibrio alimentar e na
ingestdo de liquidos, manejo nas intercorréncias
intradialiticas e na prevencdo destas, como monitorizacdo
dos sinais vitais, administracdo de anticoagulantes,
controle acidobasico e manutencdo da via de acesso. As
intercorréncias citadas sdo: hipotensdo, hipertenséo,
nauseas e vomitos, distUrbios hidroeletroliticos.

Este estudo evidenciou a necessidade da educacdo
continuada para Enfermeiros atuantes na Unidade de
Terapia Intensiva acerca do tema, bem como a importancia
de mais estudos relacionados ao tema devido a grande
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ocorréncia de complicagBes em potencial no tratamento de
pacientes com Insuficiéncia Renal.

A pesquisa teve como limitacdo a escassez de estudos que
abordavam a Enfermagem no tratamento destes pacientes,
é recomendavel a utilizagdo de protocolos assistenciais a
fim de garantir a rapida intervencdo e diagnostico de
situacdes de risco para esse publico.
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