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APRESENTACAO

A Atena Editora traz ao leitor na obra “Condi¢bes Teérico-Praticas das Ciéncias da
Saude no Brasil” 69 estudos cientificos que investigaram, com uma abordagem plural, o
panorama nacional acerca dos desafios que a ciéncia e a academia cientifica enfrentam
ante a saude publica.

Os textos foram compilados em trés volumes, cada qual com seu eixo tematico,
respectivamente: “Populacéo Brasileira & Saude Publica”, que traz ao leitor estudos que
investigaram algumas das principais patologias que compde o quadro epidemiolégico no
Brasil atual; “Atuacdo Profissional em Saude” que, por sua vez, é composto por artigos
que revisam o papel do profissional de salde seja em sua formagdo académica, seja em
sua atuacao clinica; e, “Cuidado Integrado e Terapéutico”, volume que apresenta, discute
elou propbe opgdes de terapia em salde coletiva e individual com foco nos aspectos
biopsicossociais que permeiam o cotidiano da saude no pais.

Almeja-se que a leitura deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de
estratégias de atuacéo coletiva, educacional e de inclusdo social de modo a subsidiar,
na esfera do condicionamento tebrico e pratico, a continuidade da produgéo cientifica
brasileira.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Obijetivo: Analisar a qualidade de
vida de individuos com doencga renal crbnica
em tratamento hemodialitico. Metodologia:
Trata-se de uma pesquisa descritiva,
transversal e quantitativa realizada em uma
clinica de nefrologia localizada em Floriano —
Piaui, envolvendo pacientes em tratamento
hemodialitico. A coleta de dados foi realizada
no més de maio de 2017 apo6s a aprovagao do
Comité de Etica em Pesquisa sob o parecer
2.193.692. Resultados: O estudo utilizando o
instrumento SF-36, obteve médias dos escores
e dentre eles estdo: as maiores médias foram
de dor (65,42), saude mental (59,51), aspectos
sociais (54,91), vitalidade (53,14), capacidade
funcional (50,85) e estado geral de salde

Capitulo 25


http://lattes.cnpq.br/3957025982575162
http://lattes.cnpq.br/2451030454243160
http://lattes.cnpq.br/4060937121005815
http://lattes.cnpq.br/4273643460382532
http://lattes.cnpq.br/5883408075990521
https://orcid.org/0000-0003-4770-2782
http://lattes.cnpq.br/5745569852975337
http://lattes.cnpq.br/4311861743837657
http://lattes.cnpq.br/2324837998260403
https://orcid.org/0000-0002-6138-3813
http://lattes.cnpq.br/8798923547712493
http://lattes.cnpq.br/7885955639768871

(44,22); ja entre as menores médias aparecem os dominios de limitagbes emocionais (8,5) e
limitagdes por aspectos fisicos (4,2). Conclusao: Acredita-se que esses resultados possam
subsidiar e estimular o desenvolvimento de novos estudos relacionados a qualidade de vida
de pacientes com DRC que realizam hemodiélise, visto que se torna necessario a promogéao
de intervengbes adequadas visando a melhora da qualidade de vida desses pacientes,
amenizando o sofrimento vivenciado.

PALAVRAS-CHAVE: Insuficiéncia renal cronica, Dialise renal, Qualidade de vida.

QUALITY OF LIFE OF INDIVIDUALS WITH CHRONIC KIDNEY DISEASE IN
HEMODIALYTIC TREATMENT

ABSTRACT: Objective: To analyze the quality of life of individuals with chronic kidney
disease undergoing hemodialysis. Methodology: This is a descriptive, cross-sectional and
quantitative research carried out in a nephrology clinic located in Floriano - Piaui, involving
patients undergoing hemodialysis. Data collection was carried out in May 2017 after approval
by the Research Ethics Committee under opinion 2.193.692. Results: The study using the
SF-36 instrument obtained mean scores and among them are: the highest means were pain
(65.42), mental health (59.51), social aspects (54.91), vitality (53.14), functional capacity
(50.85) and general health status (44.22); among the lowest averages, the domains of
emotional limitations (8.5) and limitations due to physical aspects (4.2) appear. Conclusion:
It is believed that these results can support and stimulate the development of new studies
related to the quality of life of patients with CKD undergoing hemodialysis, since it is necessary
to promote appropriate interventions aimed at improving the quality of life of these patients,
easing the suffering experienced.

KEYWORDS: Chronic renal failure, Renal dialysis, Quality of life.

11 INTRODUGAO

Atualmente, a Doenga Renal Crénica (DRC) é considerada um problema de
salde publica pois tem sofrido um aumento na sua prevaléncia e incidéncia ocasionando
custos elevados no tratamento e, portanto, tem um impacto socioeconémico significativo
(MARINHO; PASSOS; FRANGCA, 2016; PINHO; SILVA; PIERIN, 2015). Contudo, mesmo
havendo avangos no tratamento da doenca, estes ndo sdo suficientes para a manutengao
da qualidade de vida (LUCCHETTI; ALMEIDA; GRANERO, 2010).

Calcula-se que 10,0% da populagdo do mundo seja acometida pela DRC. Porém
no Brasil, a incidéncia de novos pacientes aumenta aproximadamente 6,0% ao ano,
presumindo-se que 10 milhdes de individuos estejam em alguma etapa da DRC, criando
um cenario preocupante. Nesse contexto, a alta incidéncia da DRC pode ser justificada
pelo nimero crescente de pessoas portadoras de hipertensao arterial sistémica e diabetes
mellitus, visto que essas patologias sdo os principais fatores de risco para o surgimento da
lesdo renal (SESSO et al., 2016).

Segundo Kirsztajn et al. (2014), a DRC surge quando héa leséo renal ou nivel
diminuido de fung&o renal por um periodo de trés meses ou mais, independentemente do
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diagnostico de base, devido ao declinio fisiolégico da funcdo glomerular. Assim, Lopes et
al. (2014), afirmam que diante do diagnéstico da DRC, uma das opgbes de tratamento é
a hemodialise, que tem o objetivo de realizar a filiragdo do sangue através de um capilar
que age retirando os produtos de degradacdo do metabolismo e os liquidos em excesso.
Frequentemente, o paciente com DRC necessita de uma média de trés sessdes de
hemodialise durante a semana, com duragdo de 4 horas cada uma (BASTOS; KIRSZTAJN,
2011).

A hemodialise € uma modalidade de tratamento fundamental para manter a vida do
portador da doenca renal e ocasiona diversas alteragdes no modo de vida destes individuos,
como o tempo aplicado no tratamento, afetando sua qualidade de vida. Para a Organizagéo
Mundial de Saude, a qualidade de vida é definida como a percep¢édo que o individuo tem
de sua propria vida a partir de aspectos que englobam a cultura e o sistema de valores
nos quais a pessoa pertence e os relacionam com seus objetivos, metas, expectativas,
padrdes e preocupagdes (FRANCO et al., 2011).

Assim, devido ao fato de ser considerada uma doenca que traz uma variedade de
mudancas, restricdes e comprometimentos, torna-se fundamental conhecer e avaliar o seu
impacto na qualidade de vida (MARINHO et al., 2017). Nesse intuito, torna-se relevante o
trabalho formado por uma equipe multiprofissional, visando a garantir a saidde e o bem-
estar dos pacientes e identificando a forma como essa problemética interfere na vida
de uma pessoa (RIBEIRO et al., 2013; FIGUEIREDO, 2014). Pautado nesse contexto,
realizou-se esta pesquisa cujo objetivo foi analisar a qualidade de vida de individuos com
doenca renal crénica em tratamento hemodialitico.

21 METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal e quantitativa, envolvendo
pacientes em tratamento hemodialitico de uma clinica de nefrologia de carater privada
vinculada ao Sistema Unico de Satde (SUS), localizada em Floriano/PI.

Para a realizacdo do estudo optou-se por selecionar uma amostra de pacientes
renais cronicos. A selecdo ocorreu de forma aleatéria e a quantidade de sujeitos foram
escolhidos através de amostra significativa de 30%, que representaram 85 pacientes renais
cronicos.

Os critérios de inclusdo para a amostra foram os pacientes com leséo renal crénica
da referida instituicdo, sem restricdo de sexo, de todos os turnos que concordarem
participar livremente da pesquisa. Ja os critérios de exclusdo foram pacientes com a faixa
etaria inferior a 15 anos, que nédo tinham condigdes fisicas e psicologicas para responder a
entrevista e 0s que néo aceitaram participar voluntariamente da pesquisa.

Os dados foram coletados no més de maio de 2017 por meio de entrevista na qual foi
utilizado um instrumento de Escala de Qualidade de Vida SF- 36, validado por estudiosos
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americanos, traduzido e adaptado culturalmente para a populagcédo brasileira de acordo
com a metodologia internacional (PATAT et al., 2012; DUARTE et al., 2003; MARINHO et
al., 2017).

Os dados foram tabulados em planilhas do programa Microsoft Excel 16,
posteriormente foram exportados para o programa TABWIN, onde foram extraidos os
resultados para disponibilizacdo em tabelas e interpretagcdo dos mesmos.

Convém ressaltar que este estudo foi encaminhado ao Comité de Etica e Pesquisa
(CEP) para fim de aprovagéo, e somente apds a sua aprovagdo sob o parecer 2.193.692,
foi realizado o estudo, em conformidade com os principios e normas da Resolugédo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude que trata de aspectos éticos em pesquisas que
envolvem os seres humanos, visando evitar danos previsiveis aos sujeitos da pesquisa e
ainda manter sua dignidade e respeito na autonomia, defendendo-os de sua vulnerabilidade
(BRASIL, 2012).

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

O Medical Outcomes Short Form Health Survey (SF-36) € uminstrumento de avaliagao
genérica de saude, originalmente concebido na lingua inglesa, de facil administracéo e
compreensao. E constituido por 36 questdes que abrangem oito componentes: capacidade
funcional, aspectos fisicos, dor, estado geral da salde, vitalidade, aspectos sociais,
aspectos emocionais e saude mental, avaliadas por 35 questdes e mais uma questéao
comparativa entre a saude atual e a de um ano atras (CICONELLI et al., 1999).

Para Campolina, Dini, Ciconelli (2011), o0 SF-36 tem sido amplamente utilizado por ser
um questionario de facil administracdo e compreensao, além disso, é relativamente curto,
habitualmente demandando um tempo de aplicagéo entre 20 a 30 minutos. O instrumento
é formado por 11 itens englobados em 8 escalas ou dominios: capacidade funcional (10
itens), aspectos fisicos (4 itens), dor (2 itens), estado geral de saude (5 itens), vitalidade
(4 itens), aspectos sociais (2 itens), aspectos emocionais (3 itens), satde mental (5 itens).

E um questionario bem desenhado e suas propriedades de medida, como
reprodutibilidade, validade e suscetibilidade & alteracdes, ja foram bem demonstradas em
diversos trabalhos. A tradugéo para o portugués do SF-36 e sua adequacao as condi¢cbes
socioeconOmicas e culturais de nossa populagdo, bem como a demonstragdo de sua
reprodutibilidade e validade, tornam este instrumento um parametro adicional util que pode
ser utilizado na avaliagdo de diversas patologias (CICONELLI et al., 1999).

O instrumento avalia tanto os aspectos positivos da satude (bem-estar do individuo)
quanto aos aspectos negativos (processos patologicos). A pontuacdo para cada um dos 8
dominios varia de 0 (pior estado de saude) a 100 (melhor estado de saude). O SF-36 foi
aplicado através de entrevistas, sendo o seu escore obtido conforme algoritmo descrito no
manual publicado pela autora.
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A seguir observa-se a disposicao da classificagdo da qualidade de vida dos pacientes

sob a 6tica dos 08 dominios.

Dominios Média Eae::;g Minimo Maximo
Capacidade funcional 50,85 +7,7 5 100
Limitagé@o por aspectos fisicos 4,2 +9,5 0 100
Dor 65,42 +8,3 40 100
Estado geral de saude 44,22 +5,4 5 60
Vitalidade 53,14 +7,1 35 80
Aspectos sociais 54,91 +4.2 25 100
Aspectos emocionais 8,5 +8,2 B9¥S 100
Saude mental 59,51 +7,5 5 96

Tabela 1 - Classificagéo da qualidade de vida de pacientes com les&o renal cronica - Floriano -
2017

Fonte: Autoria prépria.

O estudo obteve médias dos escores obtidas nos dominios, as maiores médias
foram de dor (65,42), saude mental (59,51), aspectos sociais (54,91), vitalidade (53,14),
capacidade funcional (50,85) e estado geral de saude (44,22), que avaliam o desempenho
em atividades diarias, bem-estar e humor dos pacientes; ja entre as menores médias
aparecem os dominios de limitagbes emocionais (8,5) e limitagcbes por aspectos fisicos
(4,2).

Para Santos (2006), o SF-36 permite gerar de modo resumido pontuacgdes referentes
a dois aspectos: o fisico e o mental. O aspecto fisico sendo determinado principalmente pelas
dimensdes de capacidade funcional e limitagbes por aspectos fisicos e secundariamente
pela dor e estado geral da saude. O aspecto mental engloba a salide mental como principal
determinante, seguido por aspectos emocionais, aspectos sociais e vitalidade.

A avaliagdo do dominio limitagbes por aspecto fisico foi feita através de
questionamentos referentes as dificuldades dos pacientes em realizar as atividades
cotidianas. Foram descritas as diversas limitagdes sofridas durante o tratamento
hemodialitico e ainda, pacientes que relataram n&o vivenciar tais limitacoes.

O dominio limitagdo por aspecto fisico € composto por quatro itens, que revelam
problemas no trabalho em atividades diarias ocasionado por déficit na satde fisica. O valor
maximo encontrado na pesquisa para aspectos fisicos, normalizados foi de 100. O valor
médio encontrado foi de 4,2 com desvio padrao de 9,5. Esses valores obtidos demonstram
que existe muito comprometimento dos pacientes estudados em relacdo aos aspectos
fisicos.
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Para Silva (2011), a avaliagdo de salude considera-se feita através da avaliacdo
das limitagbes da saude fisica, sendo que ndo apenas a condi¢éo fisica diagnéstica a
doenca, mas a possibilidade de desempenhar atividades fisicas (atividade de vida diaria,
de trabalho, lazer ou sociais) sem limita¢cdes devidas a dor ou as intercorréncias sdo muito
importantes no cotidiano, e auxiliam no diagnostico satude/doenca.

Observou-se que a maior limitagdo encontrada foi na realizagdo de atividades
cotidianas, como subir varios lances de escadas e percorrer longas distancias a pé (andar
varios quarteirdes); moderada limitacao para levantar ou carregar mantimentos, atividades
moderadas como mover uma mesa, jogar bola e varrer a casa. As atividades como tomar
banho ou vestirem-se foi mencionada por poucos pacientes, evidenciando que quanto
maior o grau de esforco e complexidade, maior sera as dificuldades apresentadas pelos
pacientes com lesao renal cronica.

Conforme Souza, Sarment e Alchieri (2011), € importante avaliar as dimensdes de
desempenho nas atividades diarias e de trabalho, bem como a sensacao de desénimo e
falta de energia, sintomas frequentes em pacientes renais crénicos.

Ao avaliar o dominio limitagdes por aspecto fisico é necessario fazer uma correlagéo
com o dominio capacidade funcional, onde foi observado as limitagdes do paciente com
leséo renal cronica. Para Cassetari (2010), a escala de avaliagdo da capacidade funcional
foi adaptada sem variagdes da escala de funcgéo fisica dos estudos de avaliacdo de saude.

O dominio de capacidade funcional possui o valor maximo de 100, o valor médio
encontrado foi de 50,85 com desvio padrdo de 7,7. A partir desses resultados foi possivel
observar que a lesdo renal crénica e o tratamento hemodialitico ndo comprometem
totalmente atividades moderadas relacionadas a capacidade funcional, mas que podem
interferir na presencga ou extensao das limita¢des, relacionadas as atividades cotidianas.

Conforme Frazdo, Ramos e Lira (2011), a capacidade funcional é avaliada através
das atividades diarias, tais como tomar banho, vestir, levantar objetos, varrer a casa e subir
escadas. Vale ressaltar que os pacientes com leséo renal crénica apresentam dificuldades
em realizar as atividades do cotidiano. Além disso, ap6s a sessdo de hemodialise, os
pacientes apresentam maiores incidéncias de prostracdo, incapacitando-os para realizar
atividades que exigem esforgo fisico.

Segundo Terra et al. (2007), o tratamento hemodialitico provoca um cotidiano
monétono e restrito, favorecendo o sedentarismo e a deficiéncia funcional, fatores que
podem refletir na qualidade de vida.

O dominio da dor foi avaliado através da extensdo da dor nas ultimas quatro
semanas, sendo graduada como nenhuma dor, muito leve, leve, moderada, grave e muito
grave, e o quanto essa dor interferiu nas atividades diérias, durante o mesmo periodo. Esse
dominio obteve o menor escore encontrado, o valor minimo para dor dentro da escala de
valores normalizados do SF-36 foi de 40 e o maximo de 100. O valor médio encontrado foi
de 65,42 com desvio padréo de 8,3.
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A dimenséo dor € avaliada através da sua presenca nas Ultimas quatro semanas,
além da sua interferéncia no trabalho. Pessoas com a lesé@o renal crbnica geralmente
apresentam sinais e sintomas de deterioragdo musculo-esquelética que pode ser fator
desencadeante da dor. A sintomatologia da dor &€ capaz de causar limitagbes funcionais,
tornando a execugédo de atividades cotidianas cada vez mais complicadas (TERRA et al.,
2007).

A dor interfere nas atividades diarias das pessoas que passam a experenciar
diferentes sentimentos e comportamentos decorrentes de alteragées na capacidade fisica,
na autoestima, nas relagdes com outras pessoas e na realizagdo das diversas atividades
da vida diaria (QUEIROZ et al., 2012).

Para avaliar o aspecto emocional, é questionado aos pacientes se possuem algum
problema no trabalho ou em outra atividade diaria que possa relacionar a problemas
emocionais desencadeando sintomas de ansiedade ou depressdo. Ao realizar o
levantamento dos dados observou-se que dimenséo aspectos emocionais obteve um baixo
escore em decorréncia das alteragcdes no desempenho das atividades cotidianas.

O aspecto emocional foi um dos menores escores da pesquisa, devido do impacto
causado pela doenca e tratamento, os pacientes apresentam desgaste fisico, estresse
mental e emocional significativo. O valor maximo dos escores foi 100, o valor médio
encontrado foi de 8,5 com desvio padréo de 8,2.

Ao obter um diagnéstico de DRC, e a instituicdo de um tratamento hemodialitico,
a rotina de vida desse individuo muda consideravelmente. O cotidiano € alterado, pois
agora ha uma necessidade de realizar o tratamento trés vezes por semana, ha restricoes
hidricas e alimentares, além das altera¢des na jornada de trabalho e na vida social. Assim,
0 paciente comeca a conviver com as perdas que vao muito além da fungéo renal, gerando
uma instabilidade emocional (OLIVEIRA et al., 2015).

Segundo Guedes e Guedes (2012), o tempo do tratamento de hemodidlise é
progressivo e desgastante, comprometendo as relagdes sociais e familiares do paciente,
séo os fatores que contribuem negativamente para um baixo escore no dominio de aspectos
emocionais.

Os aspectos emocionais estao intimamente ligados com a qualidade de vida dos
pacientes. Os fatores emocionais como estresse, ansiedade e depressao foram observados
ao longo da entrevista. Segundo Roazzi et al. (2011), a emogéo caracteriza-se como um
sentimento de dimensédo complexa e multifacetada, decorre das relagdes intrinsecas
subjetivas entre diversos sentimentos, proporcionando ao individuo o discernimento das
causas da realidade e a viabilidade para mecanismos de superacgéo frente as diversidades
do meio.

O dominio de saude mental foi avaliado através de cinco itens do questionario,
relatando sobre a sensibilidade do paciente apos o inicio do tratamento. Observou-se que
o valor minimo para satude mental foi de 5 e 0 maximo de 96. O valor médio encontrado foi
de 59,51 com desvio padréo de 7,5.

Condicoes Teodrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil 3 Capitulo 25 m



Para Silva (2011), a satde mental é avaliada como sendo ndo apenas a auséncia
de sintomas ou doencga de ordem mental, mas também uma condi¢é&o na qual o individuo
disponha de sentimentos de bem-estar psicoldgico e tenha a possibilidade de desempenhar
suas atividades de vida diaria, sociais e de trabalho sem interferéncias decorrentes do
processo patologico.

O dominio vitalidade obteve uma das maiores médias deste estudo, sendo avaliado
através de indagacgdes em relagdo a sentimento, vigor, energia, esgotamento e cansaco.

Segundo Martins e Cesarino (2015), um dos indicadores fundamentais de
mensuragdo de saude é a vitalidade, a qual pode se apresentar através da acgéo e
comportamentos adotados a frente de circunsténcias diarias que refletem sensagdes de
cansaco e esgotamento.

A pontuacao gerada para a dimensao vitalidade esta de acordo com uma pesquisa
sobre fadiga em pacientes renais crénicos em hemodialise. Para Baiardi et al. (2012),
o0 sentimento de cansaco e esgotamento estd diretamente relacionado & presenca de
sintomas como depresséo e limitagdo por aspectos fisicos.

Os aspectos sociais foram avaliados através de dois itens que relacionam a salde
fisica e emocional e suas interferéncias nas atividades sociais normais, relacdo com a
familia, amigos e sociedade. Os escores encontrados possuiram o valor minimo foi de 25 e
0 maximo de 100. O valor médio encontrado foi de 54,91 com desvio padréao de 4,2.

Os aspectos sociais avaliam os efeitos da salde fisica nas atividades sociais. Os
questionamentos dos dois itens revelam o niUmero de contatos e atividades ou a frequéncia
de participacdo em diferentes atividades sociais diarias. Segundo Frazdo, Ramos e Lira
(2011), a dimensao aspectos sociais revela o reflexo da condicdo da salde fisica ou
problemas emocionais relativos as atividades sociais, como visitar amigos e parentes.

Para Oliveira et al. (2015), os aspectos sociais podem configurar como fator
facilitador para o tratamento dos pacientes e a promocéo da sua qualidade de vida. Isso,
porque, com o inicio do tratamento hemodialitico, a vida social se altera de tal forma que
0s pacientes ficam limitados para viajar, reduzem as visitas aos amigos, vizinhos, além de
se sentirem invalidos e muitas vezes sem assunto e desejo de falar sobre a sua propria
doenca.

O dominio estado geral de saude avalia a percepcao do individuo em relagdo a seu
estado geral de saude. O composto por cinco itens, com valor minimo de 5 e 0 maximo de
60, o valor médio encontrado foi de 44,22 com desvio padrao de 5,4.

Para Frazdo, Ramos e Lira (2011), o componente estado geral de saude é
avaliado através da percepgéo do individuo em relacdo a sua prépria saude no presente,
comparando-a com os demais e o futuro da sua salde. Nos pacientes em hemodidlise,
o comprometimento do estado geral torna-se visivel através dos sinais e sintomas
evidenciados externamente.
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Segundo Lanza et al. (2016), determinar o estado de saude geral, pode ser uma
ferramenta importante no tratamento hemodialitico, pois a identificacdo de fatores que
possam agravar o estado geral do paciente torna-se um recurso para a prevencdo da
evolugéo da doenca e manutencédo da qualidade de vida do paciente com lesédo renal
cronica.

Os dominios relacionados a estado geral de salde e capacidade funcional
apresentaram valor relativamente baixo e médio, respectivamente. A saide mental, a dor,
vitalidade e os aspectos sociais apresentaram os maiores escores. Os dominios mais
afetados foram: aspecto emocional e limitagdes dos aspectos fisicos, permitindo concluir
que as mesmas apresentam fortes impactos na qualidade de vida dos pacientes com lesao
renal crénica que realizam tratamento de hemodialise.

Durante a realizacdo deste estudo, observou-se que os pacientes estavam
construindo uma nova realidade frente ao tratamento hemodialitico, mesmo que
inconscientemente, eles procuram novas formas de lidar com a angustia, com a possivel
morte, com trauma vivido pela hemodialise, tentando assimilar a doencga, e buscando novas
formas de qualidade de vida.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados do estudo permitiram inferir que a doenca renal crénica associada ao
tratamento hemodialitico possui interferéncia na qualidade de vida dos pacientes, sendo
observado maiores prejuizos nos componentes relacionados as limitagdes por aspectos
fisicos e emocionais.

Em vista disso, acredita-se que esses resultados possam subsidiar e estimular o
desenvolvimento de novos estudos relacionados a qualidade de vida de pacientes com
DRC que realizam hemodialise, visto que torna-se necessario a promog¢éao de intervengdes
adequadas visando a melhora da qualidade de vida desses pacientes, amenizando o
sofrimento vivenciado.

REFERENCIAS

BAIARDI, F. et al. apud ALVARES, J. Fatores associados a qualidade de vida de pacientes em
terapia renal substitutiva no Brasil. Ciénc. saude coletiva. v.18 n.7, 2013.

BASTOS, M. G.; KIRSZTAJN, G. M. Doenca renal cronica: importancia do diagnéstico precoce,
encaminhamento imediato e abordagem interdisciplinar estruturada para melhora do desfecho
em pacientes ainda ndo submetidos a dialise. J Bras Nefrol. v. 33, n. 1, p. 93-108, 2011.

BRASIL. Conselho Nacional de Saude. Resolucao n° 466, de 12 de dezembro de 2012.

CAMPOLINA, A. G., DINI, P. S., CICONELLI, R. M. Impacto da doenca cronica na qualidade de vida
de idosos da comunidade em Sao Paulo (SP, Brasil). Ciéncia & Saude Coletiva. v.16, n.6, p. 2919-
2925, 2011.

Condicoes Teodrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil 3 Capitulo 25




CASSETARI, F. A. F. Avaliacao da qualidade de vida dos pacientes idosos em tratamento
hemodialitico na cidade de Avaré/SP. 2010, 24 f. Dissertagdo (Mestrado em Saude Publica).
Botucatu, SP, 2010.

CICONELLI, R. M. et al. Tradugao para o portugués e validacdo do questionario genérico de
avaliacao de qualidade de vida SF-36 (BRASIL SF-36). Rev. Bras. Reumatol. v. 39, n. 3, p. 143-150,
1999.

DUARTE, P. S.; et al. Traducao e adaptacao cultural do instrumento de avaliacao de qualidade de
vida para pacientes renais cronicos (KDQOL-SF TM). Rev Assoc Med Bras. v. 49, n. 4, p. 375-381,
2003.

FIGUEIREDO, A. E. P. L. Doenca renal cronica e estado nutricional. Sci Med. V. 24, n. 1, p. 4-5,
2014.

FRAZAO, C. M. F. Q.; RAMOS, V. P;; LIRA, A. L. B. C. Qualidade de vida de pacientes submetidos a
hemodialise. Rev. enferm. UERJ, v. 19, p. 4, p. 577-582, 2011.

FRANCO, L. C. et al. Evaluacion de la calidad de vida de pacientes de insuficiencia renal crénica
en dialisis renal. Enferm Global. V. 10, n. 23, p. 165-171, 2011.

GUEDES, K. D.; GUEDES, H. M. Qualidade de vida do paciente portador de insuficiéncia renal
cronica. Revista Ciéncia & Saude, v. 5, n. 1, p. 48-53, 2012.

KIRSZTAJN, G. M. et al. Leitura rapida do KDIGO 2012: Diretrizes para avaliacdo e manuseio da
doenca renal crénica na pratica clinica. J Bras Nefrol. v. 36, n. 1, p. 63-73, 2014.

LANZA, A. H. B. et al. Perfil biopsicosocial de renais cronicos em terapia hemodialitica. Arquivos
Brasileiros de Ciéncias da Saude, v. 33, n. 3, p.141-145, 2016.

LOPES, J. M. et al. Quality of life related to the health of chronic renal failure patients on dialysis.
Acta Paul Enferm. v. 27, n. 3, p. 230-236, 2014.

LUCCHETTI, G.; ALMEIDA, L. G.; GRANERO, A. L. Espiritualidade no paciente em dialise: o
nefrologista deve abordar? J Bras Nefrol. V. 32, n. 1, p. 128-132, 2010.

MARINHO, F.; PASSOS, V. M. A.; FRANCA, E. B. Novo século, novos desafios: mudanca no perfil
da carga de doenca no Brasil de 1990 a 2010. Epidemiol Serv Saude. v. 25, n 4, p. 713-724, 2016.

MARINHO, C. L. A. et al. Qualidade de vida de pessoas com doenca renal cronica em
hemodialise. Rev Rene. v. 18, n. 3, p, 396-403, 2017.

MARTINS, M.R.I, CESARINO C.B. Qualidade de vida de pessoa renal crénica em tratamento
hemodialitico. Rev Latino Enf. v. 13, n. 5 p. 670- 676, 2015.

OLIVEIRA, C. G. et al. Avaliacédo do impacto da insuficiéncia renal crénica na qualidade de vida
de pacientes em hemodialise. J Health Sci Inst. v. 33, n. 2, p.151-155, 2015.

Condicoes Teodrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil 3 Capitulo 25




PATAT, C. L. et al. Analisis de la calidad de vida de los usuarios de hemodialisis. Enfer Global. v.
11, n. 27, p. 54-65, 2012.

PINHO, N. A.; SILVA, G. V.; PIERIN, A. M. G. Prevalence and factors associated with chronic
kidney disease among hospitalized patients in a university hospital in the city of Sao Paulo, SP,
Brazil. J Bras Nefrol. v. 37, n. 1, p. 91-97, 2015.

QUEIROZ, M. F. et al. Qualidade de vida de portadores de dor cronica atendidos em clinica
multiprofissional. Revista de Enfermagem e Atengdo em Salde, 2012.

RIBEIRO, C. D. S. et al. Percepcao do portador de doenca renal cronica sobre o tratamento
hemodialitico. Rev Interd. V. 6, n. 3, p. 36-44, 2013.

ROAZZI, A. et al. O que é emocgao? em busca de organizacao estrutural do conceito de emocao.
Psicol. Reflex. Crit. v. 24, n. 1, p. 35-47, 2011.

SANTOS. P. R. Relacdo do sexo e da idade com nivel de qualidade de vida em renais cronicos
hemodialisados. Rev Assoc Med Bras. v. 52, n. 5, p. 356-359, 2006.

SILVA, A. S. et al. Percepc¢6es e mudancas na qualidade de vida de pacientes submetidos a
hemodialise. Rev Bras Enferm, v. 64, n. 5, p. 839-44, 2011.

SOUSA, M. N. A, SARMENTO, T. C.; ALCHIERI, J. C. Estudo quantitativo sobre a qualidade de
vida de pacientes hemodialiticos da Paraiba,Brasil. CES Psicologia, v. 4, n. 2, p. 1-14, 2011.

SESSO, R. C. et al. Inquérito Brasileiro de Dialise Cronica 2014. J Bras Nefrol. v. 38, n. 1, p. 54-61,
2016.

TERRA, F.S. et al. As principais complicacoes apresentadas pelos pacientes renais cronicos
durante as sessoes de hemodialise. Revista Brasileira de Clinica Médica, v. 8, n. 3, p. 187-192. 2010.

Condicoes Teodrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil 3 Capitulo 25




iNDICE REMISSIVO

A

Acidente Vascular Encefalico 26, 66, 67, 68, 70, 71, 72, 76
Acupuntura 23, 90, 91, 92, 93, 94, 95, 96

Aleitamento Materno 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 46, 47, 48, 50, 51, 52, 86, 89, 224, 225,
226, 227, 228, 229, 231

Alta Hospitalar 78, 79, 80, 81, 82, 84, 85, 86, 87, 88, 231, 289
Amputacédo 283, 284, 285, 286, 287, 288, 289, 293
Arboviroses 111, 112, 113, 114

Atencao Priméaria a Saude 54, 55, 56, 62, 63, 111, 113

B

Barreira Lipidica 115

Biomarcador 30, 99, 100

Bisfosfonatos 15, 233, 234, 235, 236, 237, 238, 239, 240

C

Cuidado Farmacéutico 54, 55, 56, 57, 58, 61, 63

D

Diagnostico Molecular 30

Doenca Renal Crbénica 16, 97, 98, 100, 107, 108, 109, 110, 262, 263, 264, 270, 271, 272

Dor 21, 22, 24, 25, 27, 28, 42, 48, 49, 60, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 72, 73, 74, 75, 76, 77, 94,
96, 203, 262, 265, 266, 267, 268, 270, 272, 280, 297
E

Educagédo em Saude 54, 57, 58, 60, 63, 78, 80, 89, 204, 230, 274, 275
Envelhecimento Cutaneo 158, 160

Ester 115, 116, 117, 118, 119, 121, 122, 123, 124, 125

Exercicio Aerébico 97, 101, 103

F

Fibroblasto 126, 130, 135, 279
Fotoexposicao 126, 127, 130, 131, 132, 133, 134, 135, 136
Funcado Renal 97, 99, 101, 102, 103, 104, 106, 107, 263, 268

G

Genograma 9, 10, 11, 13, 14, 16, 17, 18

Condicoes Teodrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil 3 indice Remissivo




Gestacéo 41, 86, 144, 225, 226, 229, 273, 275

H

Hanseniase 15, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 16, 17, 18, 193, 194, 195, 196, 197, 198, 199, 200,
201, 203, 204, 205

Hemodidlise 75, 263, 264, 267, 268, 269, 270, 271, 272

Hipertenséo Arterial 61, 98, 99, 187, 241, 242, 243, 249, 250, 251, 252, 254, 259, 260,
261, 263

Hospitalizagéo 1, 2, 6, 7, 25, 86, 106, 228, 230
|

Idoso 25, 68, 73, 76, 77, 160, 171
Interdisciplinaridade 1, 290, 293

M

Menopausa 15, 144, 233, 234, 235, 236, 237, 239
Micrornas 158, 159

Mortalidade Infantojuvenil 15, 208, 212
Multidisciplinaridade 1

P

Parto 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 78, 81, 144, 225,
228, 273, 274, 275

Praticas Integrativas 20, 21, 23, 24, 28, 29

Q

Qualidade de Vida 16, 3, 20, 21, 26, 27, 39, 60, 75, 77, 90, 95, 233, 234, 235, 262, 263,
264, 266, 267, 268, 269, 270, 271, 272, 274, 275, 277, 280, 295, 296, 297

R

Reabilitagdo 26, 75, 77, 95, 204, 235, 283, 284, 285, 286, 287, 288, 289, 290, 291, 292,
293

Recém-Nascido 12, 37, 78, 79, 81, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 224, 225, 226, 228, 231,
232, 274

Rejuvenescimento 158

S

Sepse 181, 182, 183, 184, 185, 186, 187, 188, 189, 190, 191, 192
Sistema Auditivo 90, 91, 92, 94, 95

Condicdes Tebrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil 3 indice Remissivo m



T

Transtorno de Ansiedade 295, 302, 305
Transtorno de Humor 141, 142, 145
Transtorno Mental 235

U

Ulcera Venosa 277

Unidade de Terapia Intensiva 78, 79, 80, 88, 89, 226

Condicoes Teodrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil 3 indice Remissivo m



Condic¢oes Tedrico-Praticas
das Ciéncias da Satude no
Brasil 3

www.atenaeditora.com.br &
contato@atenaeditora.com.br =
@atenaeditora ©
www.facebook.com/atenaeditora.com.br £

[Atena

Ano 2020



Condic¢oes Tedrico-Praticas
das Ciéncias da Satude no
Brasil 3

www.atenaeditora.com.br &
contato@atenaeditora.com.br =
@atenaeditora ©
www.facebook.com/atenaeditora.com.br £

[Atena

Ano 2020





