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APRESENTAÇÃO 

A coleção “Ciências da Saúde no Brasil: Impasses e Desafios” é uma coletânea 
composta de nove obras, e no seu oitavo volume apresenta uma variedade de estudos 
que versam sobre serviços hospitalares, centro cirúrgico, Unidade de Terapia Intensiva, 
infecção hospitalar e fatores de risco para aquisição de complicações, doenças renais e 
outros temas.

Nessa edição teremos capítulos que apresentam os seguintes estudos: - A 
contratualização e a regulação do acesso ao serviço de urgência e emergência de um 
hospital universitário brasileiro; - Projeto doces cuidados: tecnologias de enfermagem e 
o manejo da dor em crianças hospitalizadas; - Patologias masculinas mais frequentes em 
unidade de internação de clínica médico-cirúrgica em hospital universitário; - Infecção 
hospitalar em recém-nascidos: uma revisão de literatura; - Efeitos da eletrotermofototerapia 
associado a dermocosméticos na alopecia androgenética; - Projeto humano: percepção 
de gestores, profissionais da saúde e usuários sobre humanização no cenário hospitalar; 
- Atuação do enfermeiro no centro cirúrgico ao paciente no perioperatório: uma revisão 
bibliográfica.

Essa obra também oportuniza leituras sobre: - Doença de Kawasaki; - Qualidade de 
vida de pacientes com Sarcopenia internados em Unidade de Terapia Intensiva; - Segurança 
do paciente na terapia infusional em Unidades de Terapia Intensiva; - Mola Hidatiforme: 
diagnóstico e tratamento; - Canabidiol como droga terapêutica nas síndromes epiléticas; - 
Sintomas ansiosos e sinais vitais em paciente com Parkinson submetido ao método Watsu; 
- CEPAS envolvidas em infecção hospitalar em UTI neonatal e fatores de risco; - Condições 
relacionadas ao abandono do tratamento por pessoas com Bulimia nervosa; - Ressonância 
magnética no diagnóstico de malformação fetal. 

E ainda dando continuidade aos estudos e discussões sobre temas correlacionados 
serão apresentadas ações educativas desenvolvidas pelo enfermeiro junto ao portador de 
Doença Renal Crônica, - Dosagem dos níveis séricos de vitamina d nos pacientes em 
terapia renal substitutiva em serviço de referência em ponta grossa, - Doença renal crônica 
e o SUS: uma revisão bibliográfica, -percepções de pacientes renais crônicos acerca dos 
cuidados com o cateter de acesso venoso para hemodiálise.

Esse volume traz também temas variados de saúde, como por exemplo: - Cultura 
primária de queratinócitos a partir do bulbo capilar humano; - Fragilidade de pacientes com 
doença renal crônica em tratamento hemodialítico; - Fístula arteriovenosa em pacientes 
submetidos à hemodiálise; - Traumatismos decorrentes de tentativas de suicídio na cidade 
de Itabuna (Bahia); - Terapia assistida por animais para melhoria da cognição e das 
respostas emocionais em idosos institucionalizados; - Aspectos relevantes e estratégias de 
intervenção no uso crônico de benzodiazepínicos por idosos na atenção básica.



Portanto, através desse volume a Editora Atena presenteia os leitores com 
a divulgação de assuntos tão importantes do processo saúde-doença, internações 
hospitalares, tratamentos, e temas de saúde pública e coletiva.

Isabelle Cerqueira Sousa 
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na deterioração progressiva e irreversível da função renal, tornando-se necessário começar 
um tratamento que substitua essas funções que foram prejudicadas. A hemodiálise é o 
tratamento mais utilizado e requer de acesso para ser realizado. A fístula arteriovenosa (FAV) 
é o acesso venoso mais adequado, pois constitui o acesso de longa permanência que viabiliza 
a diálise efetiva com menor número de intervenções. OBJETIVOS: Realizar um levantamento 
bibliográfico acerca do que a literatura aborda sobre a fístula arteriovenosa em pacientes 
submetidos à hemodiálise. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisão da literatura na base 
de dados da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Os artigos foram coletados no período de 
maio e junho de 2020. Foram utilizados os descritores: Insuficiência Renal Crônica, Fístula 
Arteriovenosa e Hemodiálise, como critério de inclusão foram considerados: texto completo, 
idioma português, espanhol e inglês, que retratassem a temática em estudo, publicados com 
o recorte temporal de 2015 a 2020, e como critério de exclusão: textos repetidos, incompletos 
e que não focaram no tema exposto. RESULTADOS E DISCUSSÃO: Dentro dessas buscas 
foram encontrados 79 artigos, porém, após a exclusão de achados duplicados e incompletos, 
restringiram-se a 25 obras. Ao final das análises, 8 artigos foram incluídos na revisão, porque 
melhor se enquadraram no objetivo proposto. Os artigos foram agrupados em categorias 
por similaridade de temas e dentre as temáticas trabalhadas, destacam-se: as complicações 
associadas ao uso da FAV e autocuidado. CONCLUSÃO: O estudo permitiu conhecer as 
principais complicações associadas ao uso da FAV e a importância do autocuidado e das 
orientações da equipe envolvida no cuidado ao paciente, principalmente a enfermagem, na 
prevenção e redução das complicações.
PALAVRAS-CHAVE: Insuficiência Renal Crônica. Fístula Arteriovenosa. Hemodiálise.

ARTERIOVENOUS FISTULA IN PATIENTS SUBMITTED TO HEMODIALYSIS: A 
LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: INTRODUCTION: Chronic Kidney Disease (CKD) is characterized by high 
morbidity and low quality of life for patients, it consists of the progressive and irreversible 
deterioration of renal function, making it necessary to start a treatment that replaces these 
impaired functions. Hemodialysis is the most used treatment and requires access to be 
performed. Arteriovenous fistula (AVF) is the most adequate venous access, as it constitutes 
the long-term access that enables effective dialysis with fewer interventions. OBJECTIVES: 
To carry out a bibliographic survey about what the literature addresses about arteriovenous 
fistula in patients undergoing hemodialysis. METHODOLOGY: This is a literature review in the 
database of the Virtual Health Library (VHL). The articles were collected in the period from May 
to June 2020. The following keywords were used: Chronic Renal Insufficiency, Arteriovenous 
Fistula and Hemodialysis, as inclusion criteria were considered: full text, Portuguese, Spanish 
and English, which depicted the subject under study , published with the time frame from 
2015 to 2020, and as an exclusion criterion: repeated, incomplete texts that did not focus on 
the exposed theme. RESULTS AND DISCUSSION: Within these searches, 79 articles were 
found, however, after excluding duplicate and incomplete findings, they were restricted to 25 
works. At the end of the analysis, 8 articles were included in the review, because they best 
fit the proposed objective. The articles were grouped into categories by similarity of themes 
and among the themes worked on, the following stand out: complications associated with the 
use of AVF and self-care. CONCLUSION: The study allowed to know the main complications 
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associated with the use of AVF and the importance of self-care and the guidelines of the team 
involved in patient care, especially nursing, in the prevention and reduction of complications. 
KEYWORDS: Chronic Renal Insufficiency. Arteriovenous fistula. Hemodialysis.

1 |  INTRODUÇÃO
O número de doenças crônicas cresce em todo o mundo, acompanhando o 

envelhecimento populacional. Dentre essas patologias, destaca-se a Doença Renal 
Crônica (DRC), caracterizada por alta morbidade e baixa qualidade de vida dos pacientes 
(AMARAL et al., 2018).

Dentre as principais causas para o desenvolvimento da DRC, estão a hipertensão e 
o diabetes mellitus. Estima-se que, em media, sejam atendidos 122.825 pacientes renais 
por ano, com faixa etária mais prevalente entre 45 e 64 anos, e 57% correspondem ao sexo 
masculino. Cerca de 39.710 pacientes iniciaram dialise no Brasil, em 2016. Destaca-se, 
ainda, que 92,1% dos pacientes utilizam a hemodiálise como modalidade dialítica, a qual 
requer acesso para realização, seja por meio do cateter venoso central seja por fístula 
arteriovenosa (FREITAS et al., 2019).

Descreve-se a Doença Renal Crônica (DRC), correlacionando as situações de 
vulnerabilidade, como a deterioração progressiva e irreversível da função renal na qual 
a capacidade do corpo para manter a homeostasia metabólica e hidroeletrolítica falha, 
afetando diretamente a estrutura e a função dos rins, possuindo apresentação clínica 
variável, a depender da causa, severidade e velocidade da progressão da doença, em 
geral, resultando em uremia, que é definida pela retenção de ureia e outros produtos 
nitrogenados no sangue (MATIAS et al., 2020). Nesse caso, torna-se necessário começar 
um tratamento que substitua essas funções que foram prejudicadas (CARVALHO et al., 
2019).

Considera-se que as terapias renais substitutivas não chegam a substituir integralmente 
a função renal, mas representam possibilidade de manter a vida, permitindo que o paciente 
retorne as atividades cotidianas. As modalidades mais comuns são: hemodiálise, dialise 
peritoneal e transplante renal. A hemodiálise consiste em uma vinculação do paciente a 
maquina, endovenosamente, por um período de aproximadamente quatro horas, de três 
a quatro vezes por semana, em um serviço especializado (PENNAFORT et al., 2019). Por 
meio do capilar da máquina é possível eliminar as escórias e equilibrar os eletrólitos séricos 
ajudando a manter a estabilização da pressão arterial sistêmica (CARVALHO et al., 2019).

A sobrevida e a qualidade de vida dos nefropatas crônicos dependem da qualidade 
dos acessos para realização desse tratamento. Há três opções: cateteres de curta 
permanência, de longa permanência e fístula arteriovenosa. O acesso ideal é aquele capaz 
de ser facilmente obtido, que forneça fluxo adequado, possua boa durabilidade e apresente 
baixo índice de complicações. A escolha é orientada por avaliação adequada incluindo 
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história prévia de uso de acessos centrais e periféricos, além do exame físico vascular 
detalhado (AMARAL et al., 2018).

Nos pacientes renais crônicos (RC), a fistula arteriovenosa (FAV) representa a 
modalidade de escolha para acesso vascular definitivo, que consiste em uma anastomose 
subcutânea de uma artéria com uma veia adjacente, geralmente confeccionada nos 
membros superiores, no braço não dominante para limitar as consequências de qualquer 
incapacidade funcional. Quanto a sua localização, elas se classificam em distais, incluindo 
as FAV radiocefálicas no punho e no antebraço; e proximais, que incluem as braquiocefálica, 
braquiobasilica superficializada e braquioaxilar ou braquiobraquial em alça com prótese 
(NETO et al., 2016).

É considerada o principal acesso vascular de escolha para clientes em tratamento 
hemodialítico, relacionado a melhor taxa de permeabilidade em cinco anos, menores taxas 
de complicações no âmbito mecânico e infeccioso e necessita de menor quantidade de 
intervenções em comparação as pessoas que utilizam cateter (GONÇALVES et al., 2020).

2 |  OBJETIVOS
Realizar um levantamento bibliográfico acerca do que a literatura aborda sobre a 

fístula arteriovenosa em pacientes submetidos à hemodiálise. 

3 |  METODOLOGIA 
O presente estudo trata-se de uma revisão integrativa da literatura. A realização 

das buscas ocorreu em maio e junho de 2020, utilizou-se como base de coleta de dados 
Biblioteca Virtual em Saúde, onde ocorreu uma seleção criteriosa no que diz respeito às 
obras utilizadas para o desenvolvimento desta revisão. Foram utilizados de modo associado 
e isolados os seguintes descritores: “Insuficiência Renal Crônica”, “Fístula Arteriovenosa” e 
“Hemodiálise”, indexados no DECs (Descritores em Ciências da Saúde).

Considerou-se como critérios de inclusão, artigos publicados com recorte temporal de 
2015 a 2020, textos completos disponíveis na íntegra, idioma português, inglês e espanhol 
e relevância da temática e como critérios de exclusão artigos repetidos, incompletos e que 
não focaram no tema exposto.

4 |  RESULTADOS E DISCUSSÃO
Dentro dessas buscas foram encontrados 79 artigos, porém, após a exclusão de 

achados duplicados e incompletos, restringiram-se a 25 obras. Ao final das análises, 8 
artigos foram incluídos na revisão, porque melhor se enquadraram no objetivo proposto. 
Os artigos foram agrupados em categorias por similaridade de temas e dentre as temáticas 
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trabalhadas, destacam-se: as complicações associadas ao uso da Fístula Arteriovenosa e 
o autocuidado.

4.1 Complicações associadas ao uso da Fístula Arteriovenosa
A fístula arteriovenosa (FAV) é o acesso venoso mais adequado, pois constitui o acesso 

de longa permanência que viabiliza a diálise efetiva com menor número de intervenções. 
Apesar de constituir o melhor acesso para hemodiálise, a fístula está suscetível a diversas 
complicações como hipofluxosanguíneo, tromboses, aneurismas, infecções, isquemia da 
mão, edema de mão e sobrecarga cardíaca. A prevenção dessas complicações pode ser 
realizada por meio do emprego de cuidados adequados. A responsabilidade das ações 
envolvidas é da equipe de saúde e do paciente renal crônico, o qual precisa ser orientado 
acerca do autocuidado no período de confecção e no manejo do seu novo acesso vascular 
(PESSOA; LINHARES, 2015).

Ainda que as FAVs estejam associadas a um risco de infecção menor do que outros 
tipos de acesso vascular, a possibilidade de que essa complicação ocorra não deve ser 
negligenciada. Os microrganismos mais comumente associados são S. Aureus, seguido 
por organismos Gram positivos em geral. Outras complicações relacionadas às FAVs 
são: infecções do acesso/enxerto e de corrente sanguínea, hematomas e sangramentos, 
alteração do fluxo (síndrome do roubo) e problemas com a maturação e uso precoce 
inadequado. O manejo para infecções deve ser individualizado para o tipo de germe 
(AMARAL et al., 2018).

Apesar da pequena incidência de infecção relacionada a utilização de fistulas 
arteriovenosas autógenas, quando ocorre, pode desencadear quadros graves, com ruptura 
e sangramentos abundantes. Na maioria das vezes, necessitam de amplos desbridamentos 
com ligadura da fistula e, eventualmente, da própria artéria nutridora, para cessar a 
hemorragia (FREITAS et al., 2019).

As complicações das FAV, além de onerosas por vezes geram internações e 
passagens de cateter para a realização de hemodiálise em curto tempo. As FAV são 
imprescindíveis para prolongamento e estabilização da vida dos pacientes com insuficiência 
renal terminal. Alterações hemodinâmicas, distúrbios hidroeletrolíticos e disfunção renal se 
tornam incompatíveis para manter a vida, sendo necessária a realização da hemodiálise 
para manter ajustadas as necessidades mencionadas (CARVALHO et al., 2019).

O enfermeiro deve explicar dúvidas sobre a manipulação das FAV, onde o paciente 
deve sempre receber instruções sobre a realização de exercício diário de compressão com 
bola de borracha; alterações que devem ser observadas no local da fístula, como calor, dor, 
eritema, e edema; palpação e percepção do frêmito; além de alertar para que evite punções 
venosas e verificação da pressão arterial no braço da fístula (CARVALHO et al., 2019).
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4.2 Autocuidado
A equipe de enfermagem conduz, de forma mais presente, o tratamento do paciente 

renal crônico. Também é função dessa equipe capacitar e orientar para o autocuidado, por 
meio da identificação das necessidades do paciente renal crônico diante do tratamento, e 
oferecer orientação e estratégias para o autocuidado. Nessa perspectiva, o autocuidado 
pode ser realizado pelo paciente, desde que este esteja orientado e capacitado para os 
cuidados necessários a serem realizados e reconheça as próprias limitações (FREITAS et 
al., 2019).

O autocuidado relacionado à FAV pode ser dividido em quatro momentos: 
Autocuidado antes da construção, consiste na preservação da rede venosa do membro ao 
qual a FAV será construída; autocuidado pós-construção da FAV, objetivando a preservação 
da função do acesso, cuidado com o curativo, identificação das complicações e possíveis 
complicações; autocuidado durante a maturação, através da realização de exercícios que 
incentivam o desenvolvimento da FAV, e autocuidado durante a sessão de hemodiálise, 
preservando a FAV, desta forma garantindo a qualidade da diálise (GONÇALVES et al., 
2020).

Deve-se escolher preferencialmente o braço não dominante para confecção da FAV 
e assim evitar que seja realizado qualquer tipo de esforço, como por exemplo, carregar 
peso. Devem-se ter alguns outros cuidados como não dormir por cima do braço, o que 
pode interferir no fluxo sanguíneo na área da FAV; bem como atentar para os valores da 
pressão arterial, pois uma das causas para que a fístula pare de funcionar é a alteração 
desse parâmetro (CARVALHO et al., 2019).

Ainda em relação ao autocuidado com a FAV, são contraindicados procedimentos 
como: a aferição da pressão arterial, obtenção de amostras sanguíneas, curativos 
compressivos, contenções ou uso de joias sobre o acesso vascular. Quando o fluxo 
sanguíneo é reduzido através do acesso por qualquer motivo como hipotensão, aplicação 
do manguito de pressão arterial ou torniquete, o acesso pode coagular ou ficar infectado 
(CARVALHO et al., 2019).

Tornam-se os cuidados adotados com a fístula fundamentais para a adequação do 
acesso à hemodiálise, sendo os principais: a elevação do membro nos primeiros dias; a 
troca periódica de curativos pelo cuidador e a realização de exercícios de compressão 
manual para promover a maturação do acesso venoso (MATIAS et al., 2020).

A hemodiálise pode causar hipotensão, distúrbios de coagulação e levar à oclusão 
precoce da FAV, aumentando significativamente a chance de falência do acesso em 30 dias. 
A pressão arterial deve ser rigorosamente monitorada pelo enfermeiro e equipe, durante 
as sessões de hemodiálise, impedindo a queda acentuada caracterizada por hipotensão e 
identificando as necessidades peculiares de cada paciente (CARVALHO et al., 2019).

Deve-se vigiar o funcionamento do acesso por meio da palpação e percepção 
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do frêmito; em situações de sangramento da fistula, comunicar de imediato a equipe de 
hemodiálise; evitar curativos apertados no membro que possui uma FAV; lavar o membro da 
FAV antes da punção, utilizando agua e sabão ou solução antisséptica; não usar adereços 
como relógios, anéis, pulseiras e similares no braço que possui a FAV; evitar compressões 
no membro da fistula, não carregando peso, não dormindo em cima do braço, e não 
permitindo a verificação da pressão arterial nesse membro; não realizar tricotomia na região 
da fistula; evitar carregar mochilas com peso, bem como carregar peso no braço que possui 
uma FAV, a exemplo de crianças e/ou compras; realizar exercícios físicos, comprimindo 
uma bola de borracha diariamente para ajudar a manter a FAV em funcionamento; não 
permitir punções muito próximas e no mesmo local; verificar diariamente o funcionamento 
da fistula pela presença do frêmito; evitar traumas e observar a FAV para alterações no 
local, como edema, eritema, calor ou dor, o que deve ser comunicado a equipe medica e de 
enfermagem (NETO et al., 2016).

Mudanças de habito implicam, consequentemente, em diminuição das taxas de 
infecção, menos custos, pois evitarão a implantação de novos cateteres ou confecção de 
novas fistulas (FREITAS et al., 2019).

Deste modo, a hemodiálise e a FAV demandam adaptações na vida do cliente, que 
consiste em diversas restrições capazes de comprometer, em maior ou menor intensidade, 
suas atividades diárias. Com estes fios contextuais salienta-se que o enfermeiro juntamente 
com a equipe de enfermagem, são peças fundamentais no processo de modificações na 
vida do cliente com o uso da FAV, sobretudo por ajudá-lo a reconhecer e lidar com as 
limitações cotidianas (GONÇALVES et al., 2020).

O enfermeiro, enquanto profissional especializado no cuidado do paciente com 
FAV deve suscitar o desenvolvimento do autocuidado. Não um autocuidado que emana 
do medo de perder a fistula e, por consequência a vida, pois este limita o sujeito em 
diferentes aspectos; mas de forma reflexiva e pautada em conhecimentos dialogados e 
no reconhecimento de si como ser ativo e em permanente construção. Desta forma, serão 
estimulados a aquisição de conhecimentos e novos comportamentos no cuidado de si, com 
a finalidade de identificar precocemente as condições suscetíveis de disfunção da FAV, 
prevenindo, assim, complicações e, ate mesmo, perda do acesso (PENNAFORT et al., 
2019).

5 |  CONCLUSÃO
O estudo permitiu conhecer as principais complicações associadas ao uso da FAV 

e a importância do autocuidado e das orientações da equipe envolvida no cuidado ao 
paciente, principalmente a enfermagem, na prevenção e redução das complicações.

É importante que o enfermeiro assim como toda a equipe multiprofissional tenha 
conhecimentos científicos, para que possa conscientizar e orientar o paciente quanto ao 
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tratamento, o autocuidado, além de orientar os familiares nos cuidados para a manutenção 
da FAV e tratamento hemodialítico, para assim garantir a qualidade da assistência e melhor 
adesão ao tratamento.
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