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APRESENTAÇÃO

A obra “Medicina: Impactos Científicos e Sociais e Orientação a Problemas 
nas Diversas Áreas de Saúde – Volume 2” que aqui apresentamos trata-se de mais 
um trabalho dedicado ao valor dos estudos científicos e sua influência na resolução 
das diversas problemáticas relacionadas à saúde. 

O avanço do conhecimento sempre está relacionado com o avanço das 
tecnologias de pesquisa e novas plataformas de bases de dados acadêmicos, o 
aumento das pesquisas clínicas e consequentemente a disponibilização destes 
dados favorece o aumento do conhecimento e ao mesmo tempo evidencia a 
importância de uma comunicação sólida com dados relevantes na área médica. 
Essa é uma premissa que temos afirmado ao longo das publicações desta área 
na Atena Editora, evidenciando publicações desenvolvidas em todo o território 
nacional.

Enfrentamos nos dias atuais um novo contexto complexo de uma pandemia 
sem precedentes que pode impactar cientificamente e socialmente todo o globo. 
Não estamos tratando apenas de um problema microbiológico de ordem infecciosa, 
mas também de danos psicológicos, sociais, e econômicos que irão alterar o curso 
da humanidade a partir desse ano de 2020, portanto, mais do que nunca novas 
propostas aplicados ao estudo da medicina e novas ferramentas serão fundamentais 
para a comunidade acadêmica cooperar com as políticas públicas no sentido de 
superar esse delicado momento.

Assim, o e-book “Medicina: Impactos Científicos e Sociais e Orientação a 
Problemas nas Diversas Áreas de Saúde – Volume 2” tem como principal objetivo 
oferecer ao leitor uma teoria bem fundamentada desenvolvida pelos diversos 
professores e acadêmicos de todo o território nacional, maneira concisa e didática. 
A divulgação científica é fundamental para o desenvolvimento e avanço da pesquisa 
básica em nosso país, por isso mais uma vez parabenizamos a Atena Editora por 
oferecer uma plataforma consolidada e confiável para que pesquisadores, docentes 
e acadêmicos divulguem seus resultados. 

Desejo à todos uma excelente leitura!
Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Objetivo: Conhecer as 
transformações físicas e psicoemocionais que a 
Insuficiência Renal Crônica (IRC) pode acarretar 
na qualidade de vida dos pacientes, descrevendo 
percepções e reações do paciente renal 
crônico em tratamento hemodialítico. Métodos: 
Estudo quali-quantitativo, não-experimental 
do tipo exploratório-descritivo. Utilizou-se um 
formulário semi-estruturado, contendo 12 
questões, aplicado em 5 pacientes com IRC 
que realizam Hemodiálise em um centro de 
referência. Resultados: Predominância do sexo 
feminino com faixa etária entre 42 a 52 anos. 

Quanto ao significado da IRC representava 
para os pacientes a morte, trazendo sofrimento 
e dificuldades, além de proporcionar 
transformações físicas e psicoemocionais, com 
repercussões na qualidade de vida. Conclusão: 
Promoveu importantes elementos para se 
repensar vários aspectos, principalmente para 
que as equipes identifiquem que o cuidado não 
pode ficar restrito somente a um rim doente.
PALAVRAS-CHAVE: Insuficiência Renal 
Crônica; Hemodiálise; Enfermagem; 
Representações sociais.

SOCIAL REPRESENTATIONS AND QUALITY 

OF LIFE OF PATIENTS WITH CHRONIC 

RENAL FAILURE IN HEMODIALYSIS IN A 

HEMODIALYSIS CENTER

ABSTRACT: Objective: To understand the 
physical and psycho that chronic renal failure 
can result in quality of life for patients, describing 
the perceptions and reactions of renal patients 
on hemodialysis. Methods: A qualitative and 
quantitative, non-experimental exploratory 
and descriptive. We used a semi-structured 
questionnaire containing 12 questions, applied 
in 5 patients with CRF on hemodialysis in a 
center of reference. Results: Prevalence of 
female aged between 42 and 52 years. The 
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meaning of IRC accounted for the patient’s death, bringing suffering and difficulties, 
besides providing the physical and psycho-emotional, impacting on quality of life. 
Conclusion: It promoted important elements for rethinking many aspects, especially for 
teams to identify which care can not be restricted only to a kidney patient.
KEYWORDS: Chronic Renal Failure, Hemodialysis, Nursing, Social representations.

REPRESENTACIONES SOCIALES Y LA CALIDAD DE VIDA DE PACIENTES 

CON INSUFICIENCIA RENAL CRÓNICA EN HEMODIÁLISIS EN UN CENTRO DE 

HEMODIÁLISIS

RESUMEN: Objetivo: Comprender el desarrollo físico y psicosocial que la insuficiencia 
renal crónica (IRC) puede resultar en la calidad de vida de los pacientes, al describir 
las percepciones y reacciones de los pacientes renales en hemodiálisis. Métodos: 
Estudio cualitativo y cuantitativo, no experimental de tipo exploratorio y descriptivo. 
Se utilizó un cuestionario semi-estructurado que contiene 12 preguntas, aplicada en 5 
pacientes con insuficiencia renal crónica en hemodiálisis en un centro de referencia. 
Resultados: La prevalencia de años mujeres de edades comprendidas entre 42 y 52. 
El significado de la IRC representó la muerte del paciente, con lo que el sufrimiento 
y dificultades, además de proporcionar el bienestar físico y psico-emocional, que 
repercuten en la calidad de vida. Conclusión: Se promovió importantes elementos 
para repensar muchos aspectos, especialmente para los equipos a identificar que la 
atención no puede ser restringido sólo a un paciente renal.
PALABRAS CLAVE: Insuficiencia Renal Crónica; La Hemodiálisis; Enfermería; 
Representaciones Sociales.

1 | 	INTRODUÇÃO

As doenças crônicas têm recebido enorme atenção dos profissionais de 
saúde nas últimas décadas pelo fato do considerado papel desempenhado na 
morbimortalidade da população mundial. Entre essas doenças está a Insuficiência 
Renal Crônica (IRC), de evolução progressiva, considerada uma condição sem 
alternativas de melhoras rápidas, que causa problemas econômicos, médicos e 
sociais. Neste contexto a Insuficiência Renal Crônica e o tratamento hemodialítico, 
provocam uma seqüência de situações para o paciente, que compromete e debilita 
o aspecto não só físico, como psicológico, com repercussões sociais, pessoais e 
familiares como explicam Cotran, Kumar e Collins (2002).

Nesta perspectiva, é fundamental relatar que a Insuficiência Renal Crônica é 
caracterizada por Guyton e Hall (2006) como uma patologia, ainda hoje, subtratada 
que pode levar á perda permanente das funções renais, progressiva (nefropatia) e 
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subdiagnosticada, estado que venha a minimizar suas necessidades e que torna o 
paciente dependente de um cuidado e tratamento rigoroso. 

Assim a Hemodiálise (HD) é o método de diálise mais utilizado, é indicada para 
pacientes que estão agudamente doentes e precisam de diálise por curto prazo 
(dias a semanas) e para pacientes com doença renal em estágio terminal (DRET) 
que necessitam de terapia de substituição ou por longo prazo (AJZEN; SCHOR, 
2004).

Como indicam Smeltzer e Bare (2005) os pacientes que necessitam de 
hemodiálise prolongada estão geralmente incomodados com a ruptura de suas 
vidas e as incertezas da doença. Freqüentemente, tais pacientes apresentam 
depressão por estarem cronicamente doentes e receio de morrer, problemas 
financeiros, redução do desejo sexual e impotência, dificuldade para se manterem 
num emprego.    

Dessa forma um estudo deste cunho tem a possibilidade de tornar os pacientes 
com Insuficiência Renal Crônica (IRC), figuras cada vez mais destacadas, de 
maneira que possam sentir-se realmente inseridos no meio social, apesar das 
complicações provocadas por tal patologia, serem capazes de mudar com enorme 
intensidade o modo de vida. O profissional comprometido na assistência, sendo 
envolvido com seu trabalho, poderá com seus próprios esforços unir subsídios 
físicos que proporcionem condições para um cuidado eficaz. De tal modo, contribuirá 
integralmente e humanamente para melhorar a qualidade de vida destas pessoas 
(SOUZA; BORTOLINI, 2008). 

Por conta disso definiu-se como objetivo desse estudo conhecer as 
transformações físicas e psicoemocionais que a Insuficiência Renal Crônica (IRC) 
pode acarretar na qualidade de vida dos pacientes, descrevendo percepções e 
reações do paciente renal crônico em tratamento hemodialítico.

Assim acreditamos que os resultados desta pesquisa foram relevantes para o 
meio acadêmico e profissional, visto que este tema, ainda possui pouca bibliografia 
e certamente contribuíra para pensar em estratégias de atendimento com objetivo 
de favorecer uma melhor qualidade de vida para os portadores de IRC e estimular 
novos estudos acerca do tema abordado. Espera-se também que esse estudo possa 
contribuir para um processo reflexivo frente à assistência prestado aos pacientes 
portadores de IRC, atendidos em hospitais, centro de referência para hemodiálise e 
instituições assistenciais que trabalham com pessoas que fazem hemodiálise.  

2 | 	MÉTODOS

Nesta pesquisa optou-se por adotar uma abordagem quali-quantitativa, de 
natureza não-experimental do tipo exploratório-descritivo, no qual foram obtidos 
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dados sócioeconômico-demográfico, com intuito de conhecer o perfil dos pacientes, 
sendo estudados, organizados e dispostos em gráficos. Em relação aos dados 
subjetivos estes foram analisados conforme os princípios de Bardin, construindo-
se categorias temáticas que compreende: Os portadores de Insuficiência Renal 
Crônica em tratamento hemodialítico frente á morte; Transformações físicas e 
psicoemocionais que a Insuficiência Renal Crônica acarreta na qualidade de vida; 
Processo preventivo-promocional em saúde, sendo orientadas de acordo as Teorias 
das Representações Sociais, buscando tornar mais explícito as relações paciente 
e doença, evidenciando as conquistas alcançadas com o estudo, contando ainda 
com um apanhado bibliográfico através de materiais dispostos na biblioteca da 
instituição, livros, revistas, periódicos, como também em sites como: Bireme, Banco 
de dados da Scielo, Sociedade Brasileira de Nefrologia/SBN, Biblioteca virtual da 
USP. 

Para coleta de dados utilizou-se entrevista semi-estruturada, contendo 12 
questões, a qual foi aplicada a 05 pacientes com IRC que realizam hemodiálise em 
um centro de referência no município de Barreiras-Ba. 

Assim os critérios de inclusão para participarem do estudo eram ter dez anos 
ou mais de idade; ser residente em Barreiras e região circunvizinhas; apresentar-se 
em tratamento por hemodiálise, aceitar participar do estudo e assinar o termo de 
consentimento livre e esclarecido.

Os dados foram coletados após autorização da instituição e aprovação do 
projeto pelo Comitê de Ética em Pesquisa, sob o nº 024/09. As entrevistas foram 
aplicadas em dia, local e horário determinados pelo responsável do centro de 
referência de hemodiálise onde foram gravadas as respostas com o consentimento 
dos participantes.

3 | 	RESULTADOS 

A apresentação dos resultados realizou-se em dois momentos. No primeiro, 
foram apresentados gráficos, com características e perfis dos participantes, e no 
segundo a análise das falas dos entrevistados, o que permitiu a elaboração das 
categorias temáticas.

De acordo com as entrevistas aplicadas na população alvo, foram levantados 
os seguintes dados em relação ao gênero, faixa etária, local que reside, sendo 
cruzadas as informações com intuito de visualização e compreensão dos dados 
obtidos, assim 80% eram do sexo feminino, e 20% do sexo masculino, contando 
ainda com 60% com faixa etária entre 42 a 52 anos, 20% de 31 a 41 anos e 20% 
com 20 a 30 anos, e as cidades que residiam, 60% em Barreiras, em seguida 20% 
Santa Rita de Cássia e São Desidério apresentam também uma porcentagem de 20%.
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No que se refere aos dados quanto à escolaridade, ocupação e renda mensal 
60% possuía uma escolaridade de 1ºgrau incompleto, 20% 1º e 2º grau completo. 
Já quanto à ocupação 80% encontram em estado de invalidez (inativos) e 20% 
desempregados. A renda mensal 100% afirmam ser de um salário mínimo. 

No que diz respeito aos dados em relação às horas de hemodiálise 80% que 
realizam durante 4 horas por dia e 20% em torno de 3 horas. Quanto ao período de 
diagnóstico de IRC 40% possui de 1 a 10 anos, 20% com período de 11 a 21 anos, 
outros 20% de 22 a 32 anos e ainda 20% alguns dias. Já conforme ao tempo de 
realização de hemodiálise 60% de 1 a 10 anos, 20% de 11 a 21 anos e 20% alguns 
dias.

Assim 60% não realizavam nenhum tipo de acompanhamento médico antes 
de iniciar hemodiálise e outros 40% realizavam algum acompanhamento por parte 
dos profissionais médicos.

3.1 Os Portadores de Insuficiência Renal Crônica em tratamento hemodialítico 

frente á morte

Nesta categoria foram agrupados os conteúdos que representam o pensar da 
morte enfrentada pelos pacientes com Insuficiência Renal Crônica em tratamento 
hemodialítico, ficando evidente na fala de um paciente:

“Consigo viver, mas é difícil, sofrendo aqui, sofrendo aculá. Não é fácil, nem é 
bom, o tratamento é muito comprido e o fim é a morte (Paciente 01)”. 

O que torna bastante explícito na argumentação do seguinte sujeito da 
pesquisa:

“Minha vida acabou só faço tratamento por que tenho filhos para criar e quero 
deixá-los encaminhados (Paciente 02)”.

Segue-se a perspectiva de um paciente entrevistado:

“Horrível, não pode alimentar, sair, a vida não é normal. Não pode faltar a 
hemodiálise se não morre (Paciente 03)”. 

3.2 Transformações físicas e psicoemocionais que a Insuficiência Renal Crônica 

acarreta na qualidade de vida

O indivíduo que vivencia um desequilíbrio em seu estado de saúde, no caso dos 
portadores de IRC, vê-se constantemente em perigo de perder tanto sua integridade 
física como psíquica, ou seu lugar na família e na sociedade, em decorrência das 
alterações em suas funções orgânicas (CARREIRA; MARCON, 2003).

Sobre esse contexto, assim se expressa um paciente:
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“Sim, mudou tudo. A comida, tem que tomar muito remédio, e não posso trabalhar, 
por que não posso forçar o braço com a fístula (paciente 01)”.

A visão do outro paciente complementa:

“Sim, mudou completamente, não posso trabalhar, nem sair (não tem lazer), 
a alimentação mudou, não posso beber muita água, tenho que tomar muitos 
remédios e tenho que ter a ajuda de minha filha, meu marido e minha cunhada 
(paciente 02)”.

Reforçando essas palavras um paciente descreve que:

“Sim, mudou, não posso viajar, tem que comer tudo cozido, gasto financeiro 
comprando medicações (paciente 03)”.

3.3 Processo preventivo-promocional em saúde

Neste sentido, segundo Oliveira (2007) a enfermagem possui um papel 
imprescindível e fundamental na reabilitação psico-social, demonstrando aos 
pacientes que a vida prossegue, apesar de todas as limitações.

Fica bem explicitado na fala do paciente:

“Ajuda, orienta bastante a enfermeira (paciente 02)”.

Sendo expresso pelo paciente:

“Dá atenção, orienta quando sinto alguma coisa vão e mexem na bomba e eles 
ajudam (paciente 03)”.

Ressaltar-se que houve um predomínio do pacientes deste estudo em relação 
ao fato de receberem o apoio, as orientações oferecidas pelo profissional enfermeiro, 
proporcionado assim uma melhor adesão ao tratamento e entendimento da doença.

4 | 	DISCUSSÃO

Os resultados de uma pesquisa são parte fundamental de um estudo empírico, 
pois traz consigo as subjetividades, opiniões, realidade de uma determinada 
população alvo. Com isso a discussão concomitantemente contribui para a 
codificação dos dados levantados, categorização das informações proporcionando 
uma sistematização dos valores textuais, permitindo a interpretação mais sofisticada 
dos conteúdos, e ainda estabelecendo a importância dos elementos analisados.

Logo após o processamento, os resultados foram organizados e baseados nas 
respostas buscando-se estabelecer relações entre os dados obtidos, as hipóteses 
formuladas e a biografia estudada, sinalizando as principais idéias contidas nos 
depoimentos.

Assim Ribeiro et al. (2008) reafirmam em sua pesquisa que a faixa etária 
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predominante foi acima dos 40 anos representada por 68,2% da amostra. Estudo 
realizado também no interior do Estado de São Paulo mostrou que 68% da população 
em hemodiálise era adulta. Na literatura, a filtração glomerular cai entre 0,08 ml por 
ano a partir dos 40 anos, com isto, aumenta a vulnerabilidade do sistema renal e 
o paciente perde a capacidade de manter a homeostase renal diante do estresse. 
No idoso isso fica muito pior, pois há diminuição importante do fluxo renal, devido 
ao aumento da resistência intra-renal, perda da capacidade de auto-regulação que 
acarreta ineficiência, tanto no momento da hipertensão, quanto da hipotensão.

Conforme Siegel apud Oliveira (2007) o tipo de enfermidade e a época da vida 
em que o indivíduo adoece tem muita relação com a sua trajetória de vida, com as 
decepções e desapontamentos que sofreu e a maneira de lidar com elas. Diante de 
falhas e frustrações, uma personalidade enfraquecida pode reagir com situações de 
carência e desesperança, abrindo caminho para as outras doenças.

Nesta perspectiva Bezerra (2006) relata que umas das dificuldades apresentadas 
pelos insuficientes renais crônicos são a falta de condução, pois enfrentam 
geralmente de quatro a três horas na máquina de hemodiálise, manifestando muitas 
vezes fraqueza e mal-estar, posteriormente retornam a sua residência de ônibus 
onde na maioria das vezes prejudicam o tratamento.

Perante esses dados pode-se deduzir que para esta população em tratamento 
hemodialítico, houve mudança não só no estilo de vida, mas também na adaptação 
da nova renda que muitas vezes é bem inferior que anterior ao período da instalação 
da doença, para ele e para sua família. Dessa forma, Medeiros apud Silva Filho 
(2008) relata que os insuficientes renais crônicos provenientes de estratos sociais 
baixos tem uma dependência de risco constante ao seu tratamento.

Assim, a renda baixa influência também na qualidade de aderência ao 
tratamento, um exemplo é a alimentação, pois é muito comum o paciente também 
ser diabético ou ter outra enfermidade e apesar das restrições existentes muitos 
continuam alimentando-se com carboidratos por serem economicamente acessível 
(CARREIRA; MARCON apud BEZERRA, 2005). 

Desse modo, as referidas informações são confirmadas quando em nosso 
estudo todos os pacientes relataram possuir renda mensal de um salário mínimo, 
sendo explícito o não desenvolvimento de atividades remuneradas, além de existir 
queixas quanto à baixa taxa de remuneração dos aposentados do nosso país.

Pôde-se observar que a maioria dos portadores de IRC realiza quatro horas 
diárias de hemodiálise, sendo fundamentais para a diminuição dos sinais e sintomas, 
bem como dos distúrbios hidroeletrolíticos e ácido-básicos, eliminação dos líquidos 
corporais e complicações decorrentes da enfermidade, pois segundo Oliveira (2007) 
a hemodiálise é uma terapia substitutiva renal muito utilizada, na qual o paciente 
realiza as sessões três vezes por semana, durante quatro horas, por meio de um 
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acesso venoso definitivo, a confecção da fistula artério-venosa (FAV) ou temporário 
que é o cateter de duplo lúmen ou triplo lúmen.

De acordo com Oliveira (2007) o impacto do diagnóstico da Insuficiência Renal 
Crônica, por se tratar de uma doença crônica, causa ao paciente resultados incertos 
e limitação física, medo do tratamento, insegurança, tornando a sua trajetória de vida 
permeada de situações com muitas expectativas e dúvidas que terá que enfrentar. 

Neste sentido Oliveira (2007) refere que atualmente no Brasil mais de 70.000 
pacientes são dependentes da hemodiálise, com gasto anual de cerca de 2,0 bilhões 
de reais. Baseado na grande quantidade de grupo de riscos, a previsão é que esse 
número duplique nos próximos cinco anos, ultrapassando os 125mil casos em 2010.

Em relação ao tempo de realização da hemodiálise pelos pacientes desta 
pesquisa, houve uma predominância no período de 1 a 10 anos, pois quando a lesão 
renal torna-se crônica e progressiva, o paciente é submetido a esta terapêutica 
substitutiva, onde o dialisador vai funcionar como um rim artificial, executando 
as funções que estão ineficazes e comprometidas com a IRC, fazendo com que 
aumente as chances de sobrevida destes pacientes.

Deste modo, a avaliação contínua com o médico segundo Romão apud 
Ribeiro et al. (2008) inicialmente é por meio de terapêuticas conservadoras, como: 
tratamento dietético, medicamentoso e controle da pressão arterial. A indicação 
do programa dialítico será feita quando o tratamento conservador não é capaz de 
manter a qualidade de vida do paciente e quando há o surgimento de sinais e 
sintomas importantes da uremia.

Diante do contexto, Ribeiro et al. (2008) concorda descrevendo que o paciente 
com IRC apresenta alterações sistêmicas devido às múltiplas funções renais 
afetadas, doenças de base sistêmicas e às próprias complicações referentes a 
IRC. Assim, o tratamento deverá envolvê-lo de forma ampla, abrangendo desde 
a psicoterapia, o direcionamento nutricional, o controle das doenças primárias, 
a correção de distúrbios metabólicos, orientações adequadas sobre a doença, o 
tratamento e autocuidado, envolvendo uma equipe multidisciplinar, até a adoção 
de uma terapia de substituição renal que necessita de acompanhamento médico 
rigoroso.

O instrumento da coleta de dados possibilitou um contato mais próximo e 
direto com os pacientes, permitindo a obtenção de informações sobre sua realidade, 
como tem vivido, os conflitos que tem enfrentado e como o aparecimento da doença 
modificou sua vida.

Lima e Gualda apud Oliveira (2007) relatam que a Insuficiência Renal Crônica 
e o tratamento hemodialítico causam transformações e modificações no estilo de 
vida do paciente, comprometendo o aspecto físico e psicológico.

Oliveira (2007) afirma que o tratamento substitutivo da função renal 
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(hemodiálise) apresenta-se ao paciente como uma rotina, um ritual repetitivo, 
proporcionando alterações fisiológicas da auto-imagem, obrigando-os ás restrições 
hídricas e dietéticas, sujeitando-os as situações estressantes como a perda da 
liberdade, o medo, a ansiedade, com a redução da auto-estima.

Diante das argumentações coletadas, observou-se que o fato de não pôde 
comer os alimentos e de não beber a quantidade de líquido que gostariam torna-
se uma enorme dificuldade que precisa ser enfrentada a cada dia. Para outros a 
hemodiálise representa uma maneira terapêutica que o limita e o distancia de suas 
ações, já que interfere no seu lazer.

Neste sentido a participação e inclusão do enfermeiro na equipe de saúde que 
atende ao portador de Insuficiência Renal Crônica é de grande importância, pois 
um trabalho conjunto com os outros profissionais, criam um espaço de “escuta” do 
paciente, de forma a contribui para o entendimento da doença e assim proporcionar 
uma melhor condição de vida.

Dessa forma, o profissional que atua nesta aérea está constantemente 
interagindo com várias pessoas, assim, encontra-se envolvido em situações 
desgastantes e conflitantes que exigem dele dedicação e esforços no sentido de 
conscientizar-se sobre a maneira de melhor se comunicar e prestar a assistência 
(OLIVEIRA, 2009).

Logo o conteúdo das histórias de vida mostrou que as respostas representam 
a maneira pela qual cada pessoa lida com a situação que está vivenciando e, assim, 
não há como julgar se uma resposta foi adequada ou não, pois foi à resposta que 
ela pôde produzir naquele momento. As vidas são diferentes e cada pessoa tem a 
sua forma de perceber e viver a sua vida. Portanto, a qualidade de vida resultará 
da forma pela qual a pessoa consegue e pode responder às situações que forem 
surgindo em sua trajetória (LIMA; GUALDA, 2001).

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

Observou-se que o universo de portadores renais crônicos em tratamento 
hemodialítico promoveu importantes elementos para se repensar vários aspectos 
do funcionamento de uma ambiente de hemodiálise, principalmente para que 
as equipes identifiquem que o cuidado não pode ficar restrito somente a um rim 
doente. Existe a necessidade de perceber a grandeza do ser humano que espera 
ser compreendido em suas expectativas e ser respeitado em sua individualidade.

Contudo, percebemos que mesmo diante dos obstáculos, como ter um cotidiano 
alterado por diversas restrições sendo estas alimentares, horários de HD e o não 
trabalhar, faz demonstrar que o auxílio dos profissionais para com os pacientes 
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pode construir uma rotina de atividades, desenvolvimento de projetos e realização 
de algo que tenha significado para si, ou seja, reconstruir seu dia-a-dia de forma 
que forneça satisfação ao paciente.

Consideramos que os dados deste estudo apontam um papel de predomínio 
para os profissionais de enfermagem junto à população alvo, por meio de ações 
que retardem as manifestações da doença e mesmo depois de doente, ajudando 
o paciente a desenvolver uma auto-imagem positiva, a descobrir formas novas de 
viver dentro de seus limites e a desenvolver um estilo de vida que lhe permita 
assumir a responsabilidade por seu tratamento e sua vida, enfim, ser um indivíduo 
ativo na sociedade em que vive.

Portanto este estudo proporcionou uma visão holística da real situação 
necessitando de uma continuidade, pois abriu novos caminhos para um repensar 
diante do modo de tratamento e na interação com o paciente, favorecendo a 
existência e adesão a novos estudos científicos e acadêmicos. Logo, podemos 
nos lembrar de uma preciosa alternativa, o ouvir no processo de interação. Várias 
vezes, estar acessível é mais importante do que possuir todas as respostas.
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