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A Atena Editora traz ao leitor na obra “Condições Teórico-Práticas das Ciências da 
Saúde no Brasil” 69 estudos científicos que investigaram, com uma abordagem plural, o 
panorama nacional acerca dos desafios que a ciência e a academia científica enfrentam 
ante a saúde pública.

Os textos foram compilados em três volumes, cada qual com seu eixo temático, 
respectivamente: “População Brasileira & Saúde Pública”, que traz ao leitor estudos que 
investigaram algumas das principais patologias que compõe o quadro epidemiológico no 
Brasil atual; “Atuação Profissional em Saúde” que, por sua vez, é composto por artigos 
que revisam o papel do profissional de saúde seja em sua formação acadêmica, seja em 
sua atuação clínica; e, “Cuidado Integrado e Terapêutico”, volume que apresenta, discute 
e/ou propõe opções de terapia em saúde coletiva e individual com foco nos aspectos 
biopsicossociais que permeiam o cotidiano da saúde no país.

Almeja-se que a leitura deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de 
estratégias de atuação coletiva, educacional e de inclusão social de modo a subsidiar, 
na esfera do condicionamento teórico e prático, a continuidade da produção científica 
brasileira.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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(44,22); já entre as menores médias aparecem os domínios de limitações emocionais (8,5) e 
limitações por aspectos físicos (4,2). Conclusão: Acredita-se que esses resultados possam 
subsidiar e estimular o desenvolvimento de novos estudos relacionados à qualidade de vida 
de pacientes com DRC que realizam hemodiálise, visto que se torna necessário a promoção 
de intervenções adequadas visando a melhora da qualidade de vida desses pacientes, 
amenizando o sofrimento vivenciado.
PALAVRAS-CHAVE: Insuficiência renal crônica, Diálise 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 - Piauí, 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.

1 | 	INTRODUÇÃO
Atualmente, a Doença Renal Crônica (DRC) é considerada um problema de 

saúde pública pois tem sofrido um aumento na sua prevalência e incidência ocasionando 
custos elevados no tratamento e, portanto, tem um impacto socioeconômico significativo 
(MARINHO; PASSOS; FRANÇA, 2016; PINHO; SILVA; PIERIN, 2015). Contudo, mesmo 
havendo avanços no tratamento da doença, estes não são suficientes para a manutenção 
da qualidade de vida (LUCCHETTI; ALMEIDA; GRANERO, 2010).

Calcula-se que 10,0% da população do mundo seja acometida pela DRC. Porém 
no Brasil, a incidência de novos pacientes aumenta aproximadamente 6,0% ao ano, 
presumindo-se que 10 milhões de indivíduos estejam em alguma etapa da DRC, criando 
um cenário preocupante. Nesse contexto, a alta incidência da DRC pode ser justificada 
pelo número crescente de pessoas portadoras de hipertensão arterial sistêmica e diabetes 
mellitus, visto que essas patologias são os principais fatores de risco para o surgimento da 
lesão renal (SESSO et al., 2016).

Segundo Kirsztajn et al. (2014), a DRC surge quando há lesão renal ou nível 
diminuído de função renal por um período de três meses ou mais, independentemente do 
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diagnóstico de base, devido ao declínio fisiológico da função glomerular. Assim, Lopes et 
al. (2014), afirmam que diante do diagnóstico da DRC, uma das opções de tratamento é 
a hemodiálise, que tem o objetivo de realizar a filtração do sangue através de um capilar 
que age retirando os produtos de degradação do metabolismo e os líquidos em excesso. 
Frequentemente, o paciente  com  DRC  necessita  de  uma  média  de  três  sessões  de 
hemodiálise durante a semana, com duração de 4 horas cada uma (BASTOS; KIRSZTAJN, 
2011).

A hemodiálise é uma modalidade de tratamento fundamental para manter a vida do 
portador da doença renal e ocasiona diversas alterações no modo de vida destes indivíduos, 
como o tempo aplicado no tratamento, afetando sua qualidade de vida. Para a Organização 
Mundial de Saúde, a qualidade de vida é definida como a percepção que o indivíduo tem 
de sua própria 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, 
padrões e preocupações (FRANCO et al., 2011).

Assim, devido ao fato de ser considerada uma doença que traz uma variedade de 
mudanças, restrições 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 saúde e o bem-
estar dos pacientes e identificando a forma como essa problemática 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 indivíduos com 
doença renal crônica em tratamento hemodialítico.

2 | 	METODOLOGIA
O estudo trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal e quantitativa, envolvendo 

pacientes em tratamento hemodialítico de uma clínica de nefrologia de caráter privada 
vinculada ao Sistema Único de Saúde (SUS), localizada em Floriano/PI.  

Para a realização do estudo optou-se por selecionar uma amostra de pacientes 
renais crônicos. A seleção ocorreu de forma aleatória e a quantidade de sujeitos foram 
escolhidos através de amostra significativa de 30%, que representaram 85 pacientes renais 
crônicos.

Os critérios de inclusão para a amostra foram os pacientes com lesão renal crônica 
da referida instituição, sem restrição de sexo, de todos os turnos que concordarem 
participar livremente da pesquisa. Já os critérios de exclusão foram pacientes com a faixa 
etária inferior a 15 anos, que não tinham condições físicas e psicológicas para responder à 
entrevista e os que não aceitaram participar voluntariamente da pesquisa.

Os dados foram coletados no mês 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 população 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 extraídos os 
resultados para disponibilização em tabelas e interpretação dos mesmos. 

Convém ressaltar que este estudo foi encaminhado ao Comitê de Ética e Pesquisa 
(CEP) para fim de aprovação, e somente após a sua aprovação sob o parecer 2.193.692, 
foi realizado o estudo, em conformidade com os princípios e normas da Resolução nº 
466/2012 do Conselho Nacional de Saúde que trata de aspectos éticos em pesquisas que 
envolvem os seres humanos, visando evitar danos previsíveis aos sujeitos da pesquisa e 
ainda manter sua dignidade e respeito na autonomia, defendendo-os de sua vulnerabilidade 
(BRASIL, 2012).

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
O Medical Outcomes Short Form Health Survey (SF-36) é um instrumento de avaliação 

genérica de saúde, originalmente concebido na língua inglesa, de fácil administração e 
compreensão. É constituído por 36 questões que abrangem oito componentes: capacidade 
funcional, aspectos físicos, dor, estado geral da saúde, vitalidade, aspectos sociais, 
aspectos emocionais e saúde mental, avaliadas por 35 questões e mais uma questão 
comparativa entre a saúde atual e a de um ano atrás (CICONELLI et al., 1999).

Para Campolina, Dini, Ciconelli (2011), o SF-36 tem sido amplamente utilizado por ser 
um questionário de fácil administração e compreensão, além disso, é relativamente curto, 
habitualmente demandando um tempo de aplicação entre 20 a 30 minutos. O instrumento 
é formado por 11 itens englobados em 8 escalas ou domínios: capacidade funcional (10 
itens), aspectos físicos (4 itens), dor (2 itens), estado geral de saúde (5 itens), vitalidade 
(4 itens), aspectos sociais (2 itens), aspectos emocionais (3 itens), saúde mental (5 itens).

  É um questionário bem desenhado e suas propriedades de medida, como 
reprodutibilidade, validade e suscetibilidade á alterações, já foram bem demonstradas em 
diversos trabalhos. A tradução para o português do SF-36 e sua adequação às condições 
socioeconômicas e culturais de nossa população, bem como a demonstração de sua 
reprodutibilidade e validade, tornam este instrumento um parâmetro adicional útil que pode 
ser utilizado na avaliação de diversas patologias (CICONELLI et al., 1999).

O instrumento avalia tanto os aspectos positivos da saúde (bem-estar do indivíduo) 
quanto aos aspectos negativos (processos patológicos). A pontuação para cada um dos 8 
domínios varia de 0 (pior estado de saúde) a 100 (melhor estado de saúde). 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 disposição da classificação da qualidade de vida dos pacientes 
sob a ótica dos 08 domínios.

Domínios Média Desvio
Padrão Mínimo Máximo

Capacidade funcional 50,85 ±7,7 5 100
Limitação por aspectos físicos 4,2 ± 9,5 0 100

Dor 65,42 ±8,3 40 100

Estado geral de saúde 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 33,3 100
Saúde mental 59,51 ±7,5 5 96

Tabela 1 - Classificação da qualidade de vida de pacientes com lesão renal crônica - Floriano - 
2017

Fonte: Autoria própria.

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

Para Santos (2006), o SF-36 permite gerar de modo resumido pontuações referentes 
a dois aspectos: o físico e o mental. O aspecto físico sendo determinado principalmente pelas 
dimensões de capacidade funcional e limitações por aspectos físicos e secundariamente 
pela dor e estado geral da saúde. O aspecto mental engloba a saúde mental como principal 
determinante, seguido por aspectos emocionais, aspectos sociais e vitalidade. 

A avaliação do domínio limitações por aspecto físico foi feita através de 
questionamentos referentes às dificuldades dos pacientes em realizar as atividades 
cotidianas. Foram descritas as diversas limitações sofridas durante o tratamento 
hemodialítico e ainda, pacientes que relataram não vivenciar tais limitações. 

O domínio limitação por aspecto físico é composto por quatro itens, que revelam 
problemas no trabalho em atividades diárias ocasionado por déficit na saúde física. O valor 
máximo encontrado na pesquisa para aspectos físicos, normalizados foi de 100. O valor 
médio encontrado foi de 4,2 com desvio padrão de 9,5. Esses valores obtidos demonstram 
que existe muito comprometimento dos pacientes estudados em relação aos aspectos 
físicos.
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Para Silva (2011), a avaliação de saúde considera-se feita através da avaliação 
das limitações da saúde física, sendo que não apenas a condição física diagnóstica a 
doença, mas a possibilidade de desempenhar atividades físicas (atividade de vida diária, 
de trabalho, lazer ou sociais) sem limitações devidas à dor ou às intercorrências são muito 
importantes no cotidiano, e auxiliam no diagnostico saúde/doença. 

Observou-se que a maior limitação encontrada foi na realização de atividades 
cotidianas, como subir vários lances de escadas e percorrer longas distâncias à pé (andar 
vários quarteirões); moderada limitação 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 esforço e complexidade, maior será as dificuldades apresentadas pelos 
pacientes com lesão renal crônica.

Conforme Souza, Sarment e Alchieri (2011), é importante avaliar as dimensões de 
desempenho nas atividades diárias e de trabalho, bem como a sensação de desânimo e 
falta de energia, sintomas frequentes em pacientes renais crônicos.

Ao avaliar o domínio limitações por aspecto físico é necessário fazer uma correlação 
com o domínio capacidade funcional, onde foi observado as limitações do paciente com 
lesão renal crônica. Para Cassetari (2010), a escala de avaliação da capacidade funcional 
foi adaptada sem variações da escala de função física dos estudos de avaliação de saúde.

O domínio de capacidade funcional possui o valor máximo de 100, o valor médio 
encontrado foi de 50,85 com desvio padrão de 7,7. A partir desses resultados foi possível 
observar que a lesão renal crônica e o tratamento hemodialitico não comprometem 
totalmente atividades moderadas relacionadas a capacidade funcional, mas que podem 
interferir na presença ou extensão das limitações, relacionadas às atividades cotidianas.

Conforme Frazão, Ramos e Lira (2011), a capacidade funcional é avaliada através 
das atividades diárias, tais como tomar banho, vestir, levantar objetos, varrer a casa e subir 
escadas. Vale ressaltar que os pacientes com lesão renal crônica apresentam dificuldades 
em realizar as atividades do cotidiano. Além disso, após a sessão de hemodiálise, os 
pacientes apresentam maiores incidências de prostração, incapacitando-os para realizar 
atividades que exigem esforço físico.

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

O domínio da dor foi avaliado através da extensão da dor nas últimas quatro 
semanas, sendo graduada como nenhuma dor, muito leve, leve, moderada, grave e muito 
grave, e o quanto essa dor interferiu nas atividades diárias, durante o mesmo período. Esse 
domínio obteve o menor escore encontrado, o valor mínimo para dor dentro da escala de 
valores normalizados do SF-36 foi de 40 e o máximo de 100. O valor médio encontrado foi 
de 65,42 com desvio padrão de 8,3.
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A dimensão dor é avaliada através da sua presença nas últimas quatro semanas, 
além da sua interferência no trabalho. Pessoas com a lesão renal crônica geralmente 
apresentam sinais e sintomas de deterioração músculo-esquelética que pode ser fator 
desencadeante da dor. A sintomatologia da dor é capaz de causar limitações funcionais, 
tornando a execução de atividades cotidianas cada vez mais complicadas (TERRA et al., 
2007).

A dor interfere nas atividades diárias das pessoas que passam a experenciar 
diferentes sentimentos e comportamentos decorrentes de alterações na capacidade física, 
na autoestima, nas relações com outras pessoas e na realização das diversas atividades 
da vida diária (QUEIROZ et al., 2012).

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

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

Ao obter um diagnóstico de DRC, e a instituição de um tratamento hemodialítico, 
a rotina de vida desse indivíduo muda consideravelmente. O cotidiano é alterado, pois 
agora há uma necessidade de realizar o tratamento três vezes por semana, há restrições 
hídricas e alimentares, além das alterações na jornada de trabalho e na vida social. Assim, 
o paciente começa a conviver com as perdas que vão muito além da função renal, gerando 
uma instabilidade emocional (OLIVEIRA et al., 2015).

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

Os aspectos emocionais estão intimamente ligados com a qualidade de vida dos 
pacientes. Os fatores emocionais como estresse, ansiedade e depressão foram observados 
ao longo da entrevista. Segundo Roazzi et al. (2011), a emoção caracteriza-se como um 
sentimento de dimensão complexa e multifacetada, decorre das relações intrínsecas 
subjetivas entre diversos sentimentos, proporcionando ao indivíduo o discernimento das 
causas da realidade e a viabilidade para mecanismos de superação frente as diversidades 
do meio.

O domínio de saúde mental foi avaliado através de cinco itens do questionário, 
relatando sobre a sensibilidade do paciente após o início do tratamento. Observou-se que 
o valor mínimo para saúde mental foi de 5 e o máximo de 96. O valor médio encontrado foi 
de 59,51 com desvio padrão de 7,5.
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Para Silva (2011), a saúde mental é avaliada como sendo não apenas a ausência 
de sintomas ou doença de ordem mental, mas também uma condição na qual o indivíduo 
disponha de sentimentos de bem-estar psicológico e tenha a possibilidade de desempenhar 
suas atividades de vida diária, sociais e de trabalho sem interferências decorrentes do 
processo patológico. 

O domínio vitalidade obteve uma das maiores médias deste estudo, sendo avaliado 
através de indagações em relação a sentimento, vigor, energia, esgotamento e cansaço.

Segundo Martins e Cesarino (2015), um dos indicadores fundamentais de 
mensuração de saúde é a vitalidade, a qual pode se apresentar através da ação e 
comportamentos adotados à frente de circunstâncias diárias que refletem sensações de 
cansaço e esgotamento.

A pontuação gerada para a dimensão vitalidade está de acordo com uma pesquisa 
sobre fadiga em pacientes renais crônicos em hemodiálise.  Para Baiardi et al. (2012), 
o sentimento de cansaço e esgotamento está diretamente relacionado à presença de 
sintomas como depressão e limitação por aspectos físicos. 

Os aspectos sociais foram avaliados através de dois itens que relacionam a saúde 
física e emocional e suas interferências nas atividades sociais normais, relação com a 
família, amigos e sociedade. Os escores encontrados possuíram o valor mínimo foi de 25 e 
o máximo de 100. O valor médio encontrado foi de 54,91 com desvio padrão de 4,2.

Os aspectos sociais avaliam os efeitos da saúde física nas atividades sociais. Os 
questionamentos dos dois itens revelam o número de contatos e atividades ou a frequência 
de participação em diferentes atividades sociais diárias. Segundo Frazão, Ramos e Lira 
(2011), a dimensão aspectos sociais revela o reflexo da condição da saúde física ou 
problemas emocionais relativos às 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 promoção da sua qualidade de vida. Isso, 
porque, com o início do tratamento hemodialítico, a vida social se altera de tal forma que 
os pacientes ficam limitados para viajar, reduzem as visitas aos amigos, vizinhos, além de 
se sentirem inválidos e muitas vezes sem assunto e desejo de falar sobre a sua própria 
doença.

O domínio estado geral de saúde avalia a percepção do indivíduo em relação a seu 
estado geral de saúde. O composto por cinco itens, com valor mínimo de 5 e o máximo de 
60, o valor médio encontrado foi de 44,22 com desvio padrão de 5,4.

Para Frazão, Ramos e Lira (2011), o componente estado geral de saúde é 
avaliado através da percepção do indivíduo em relação à sua própria saúde no presente, 
comparando-a com os demais e o futuro da sua saúde. Nos pacientes em hemodiálise, 
o comprometimento do estado geral torna-se visível através dos sinais e sintomas 
evidenciados externamente.
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Segundo Lanza et al. (2016), determinar o estado de saúde geral, pode ser uma 
ferramenta importante no tratamento hemodialítico, pois a identificação de fatores que 
possam agravar o estado geral do paciente torna-se um recurso para a prevenção da 
evolução da doença e manutenção da qualidade de vida do paciente com lesão renal 
crônica.

Os domínios relacionados a estado geral de saúde e capacidade funcional 
apresentaram valor relativamente baixo e médio, respectivamente. A saúde mental, a dor, 
vitalidade e os aspectos sociais apresentaram os maiores escores. Os domínios mais 
afetados foram: aspecto emocional e limitações dos aspectos físicos, permitindo concluir 
que as mesmas apresentam fortes impactos na qualidade de vida dos pacientes com lesão 
renal crônica que realizam tratamento de hemodiálise.

Durante a realização deste estudo, observou-se que os pacientes estavam 
construindo uma nova realidade frente ao tratamento hemodialítico, mesmo que 
inconscientemente, eles procuram novas formas de lidar com a angústia, com a possível 
morte, com trauma vivido pela hemodiálise, tentando assimilar a doença, e buscando novas 
formas de qualidade de vida.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Os resultados do estudo permitiram inferir que a doença renal crônica associada ao 

tratamento hemodialítico possui interferência na qualidade de vida dos pacientes, sendo 
observado maiores prejuízos nos componentes relacionados às limitações por aspectos 
físicos e emocionais. 

Em vista disso, acredita-se que esses resultados possam subsidiar e estimular o 
desenvolvimento de novos estudos relacionados à qualidade de vida de pacientes com 
DRC que realizam hemodiálise, visto que torna-se necessário a promoção de intervenções 
adequadas visando a melhora da qualidade de vida desses pacientes, amenizando o 
sofrimento vivenciado.
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