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Introdugéo

A doenca renal crbénica (DRC) é um problema de saude publica. A Sociedade Brasileira de
Nefrologia (2014) conceitua DRC como a perda lenta, progressiva e irreversivel das fungdes renais.
Em nivel mundial, dados da mesma fonte afirmam que cerca de 1,5 milhdo de pessoas estdo em
tratamento hemodialitico, destes 100.397 no Brasil e 12.286 no Estado do Rio Grande do Sul.

As modalidades de tratamento ao doente renal crénico compreendem: hemodialise (HD), dialise
peritoneal ambulatorial continua (DPAC), didlise peritoneal intermitente (DPI), diélise peritoneal
automatizada (DPA) e transplante renal (RIELLA, 2003). Dentre os diferentes tipos de tratamento
destaca-se a hemodialise.

A hemodialise traz inUmeras consequéncias negativas ao paciente, fisicas e psiquicas, dentre elas
isolamento social, dificuldade para locomocao e atividade fisica, perda da autonomia, modificacdes
na imagem corporal e sentimento de morte iminente (DAVISON, 2010). Além desses, existem 0s
efeitos adversos causados pelo tratamento hemodialitico, os quais incluem: obstrucdo de cateter,
retirada acidental da agulha, funcionamento inadequado da maquina de hemodialise, rompimento da
fibra do capilar, processo alérgico a hemoderivados, queda da prépria altura e erro na administracdo
de medicacdo (SOUSA et al., 2013).

Centenaro (2010) afirma que o paciente em tratamento hemodialitico necessita se deslocar até a
clinica de dialise trés vezes por semana e permanecer de trés a quatro horas em dialise, fato este que
pode desencadear desconforto fisico e mental. Nesse contexto, a familia do paciente renal cronico
igualmente sofre diante da doenca renal, das alteracBes impostas no cotidiano e que podem
contribuir para o desencadeamento de danos fisicos, sociais e emocionais (ZANETTI; STUMM,;
UBESSI, 2013).

Diante da complexidade do tratamento hemodialitico e de suas consequéncias, 0 paciente necessita
de apoio e a familia é uma das principais fontes de amparo (BARRETO; MARCON, 2012). Ela
configura-se em um sistema de troca de experiéncias entre seus integrantes de maneira que uma
situacdo influencia o todo, ou seja, o fato de ter um dos seus membros doentes ira atingir toda a
familia (SANTOS 2013).

Com base nessas consideracdes busca-se com a presente pesquisa responder a seguinte questdo:
qual é o perfil de um grupo de familiares de pacientes renais cronicos, em tratamento hemodialitico
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em um hospital geral? Com vistas a responder a questdo formulada estabeleceu-se como objetivo:
avaliar o perfil de familiares de pacientes renais cronicos que hemodialisam em uma Unidade
Nefroldgica.

A construcdo deste estudo é importante por possibilitar conhecer o perfil destes sujeitos que
acompanham seus familiares com doenca renal cronica, com progndstico reservado.

A partir desse conhecimento o enfermeiro pode planejar e desenvolver a¢Ges direcionadas ao
cuidado desses individuos que muitas vezes necessitam modificar seus habitos de vida pessoal,
familiar e profissional para cuidar do seu ente querido com uma doenca que ele tera que aprender a
conviver e que nao tem cura.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, transversal de abordagem quantitativa, desenvolvido em uma
Unidade Renal de um hospital porte 1V de um municipio do Noroeste do Rio Grande do Sul.
Participaram da pesquisa 52 familiares de pacientes renais crénicos em tratamento hemodialitico. A
coleta de dados ocorreu nos meses de maio a junho de 2014, com o0 seguinte instrumento:
formulério de caracterizacédo e habitos de vida.

Os critérios de inclusdo elencados foram os seguintes: ser familiar de paciente renal cronico em
tratamento de hemodialise na unidade; ter 18 anos ou mais de idade e aceitar assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusdo foram: familiares com
dificuldade em compreender e/ou responder as questdes contidas no instrumento de coleta de dados.
O formulério de caracterizacdo continha as seguintes variaveis: idade, sexo, estado civil, filhos,
grau de parentesco-afinidade. Os habitos de vida incluem: atividade fisica, alimentacéo e outros.

A andlise dos dados foi realizada com o uso de estatistica descritiva e do software estatistico SPSS.
Foram observados todos os preceitos éticos que envolvem uma pesquisa com pessoas, conforme
Resolucdo n° 466 de dezembro de 2012 do Ministério da Saude que estabelece parametros na
pesquisa com seres humanos. Projeto de pesquisa aprovado por Comité de Etica, Parecer
Consubstanciado n° 427.613/2014.

O presente trabalho integra a pesquisa institucional Avaliacdo da dor, estresse e coping de pacientes
e familiares no ambito hospitalar.

Resultados e Discussao

Nesta etapa da pesquisa participaram 52 familiares de pacientes em tratamento hemodialitico em
uma Unidade Nefrologica. Na tabela 1 sdo explicitadas as caracteristicas deles segundo o sexo.
Nesta se constata que os maiores percentuais sdo de mulheres idosas, seguido das com idade de 50 a
60 anos incompletos e de mulheres com menos de 30 anos de idade. Estes dados vé@o ao encontro de
estudo realizado por Abreu et al. (2013) com 40 cuidadores familiares de idosos portadores de
doencgas cronicas. Eles demonstraram que as mulheres, habitualmente, sdo cuidadoras em maior
propor¢do do que os homens e isso pode estar relacionado a maior disponibilidade de tempo e
predisposicdo para assumir as tarefas inerentes aos cuidados com o familiar doente.
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Tabela 1: Caracteristicas dos familiares de pacientes renais cronicos segundo o
sexo em uma Unidade Nefrologica da mesorregiio do Noroeste do Rio Grande do
Sul

Sexo

Caracteristicas Feminino Masculino I‘;:Zl)
n (%) n (%)
Idade
Menos de 30 anos 8(15.4) 3 (5.8 11 (21,2)
30 |--- 40 anos 6 (11,5) 1(1.9) 7 (13.5)
40 |--- 50 anos 4(7.7) 3(5.8) 7(13.,5)
50 |--- 60 anos 12 (23,1) 1(1,9) 13 (25.0)
Mais de 60 anos 8 (15.4) 6(11.5) 14 (26.9)
Situacao conjugal
Casado/Companheiro 27 (51.9) 9(17.3) 36 (69.2)
Solteiro 7 (13.5) 5(9.6) 12 (23.1)
Divorciado/Separado 1(1.9) - 1(1.9)
Viuvo 3 (5.8) - 3 (5.8)
Filhos
Sim 30 (57,7) 10 (19.2) 40 (76.9)
Nio 8 (15.4) 4 (7.7 12 (23,1)
Meédia = DP (Minimo: Miximo)
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Numero de filhos

Um 9 (22.5) 3(7.5) 12 (30.0)
Dois 8 (20.0) 3 (7.5) 11 (27.5)
[Trés 9 (22,5) - 9 (22.5)
Quatro 3 (7.5 - 3(7.5)
Cinco 1(2,5) 1(2.5 2 (5,0)
Sete - 3(7.5) 3 (7.5)
Escolaridade
Ensino Fundamental 21 (40.4) 9(17.3) 30 (57.7)
Ensino Medio 16 (30.8) 4(7.7) 20 (38.5)
Graduacido 1(1.9) 1(1.9) 2(3.8)
Grau de parentesco
Filho(a) 12 (23.1) 3 (5.8) 15 (28.8)
Esposa 9(17.3) 1(1.9) 10 (19.2)
Esposo 2(3.8) 4 (7.7 6(11.5)
Amigo 5(9.6) - 5(9.6)
Irmao(a) 2(3,8) 1(1,9) 3(5.8)
Mae/Pai 2(3.8) - 2(3.8)
Nora/Genro 1(1.9) 2 (3.8) 3 (5.8)
Tio 1(1,9) - 1(1,9)
Outro 2 (3.8) 2(3.8) 4 (7.7)
Total 38 (73.1) 14 (26.9) 52 (100)

DP = Desvio Padrio.

Quanto a situagdo conjugal dos familiares participantes da pesquisa, se constata que o maior
percentual igualmente é de mulheres casadas e ou com companheiro, seguido de solteiras, vilvas e
divorciadas/separadas. Conforme o mesmo estudo de Abreu et al. (2013), a condicao de a pessoa ter
um(a) companheiro(a), traz beneficios a quem cuida como, por exemplo, apoio emocional e reducdo
do sentimento de solidao.

Quanto ao grau de parentesco dos pesquisados em relacdo aos pacientes renais crdnicos em
tratamento hemodialitico, evidencia-se que os maiores percentuais sdo de filhas, esposas e maridos.
As respectivas mulheres possuem em média de um a trés filhos e este resultado vai ao encontro de
dados do IBGE (2010), no qual se constata que a quantidade de filhos por mulher reduziu de 2,38
para 1,9 em dez anos.

Quanto a variavel escolaridade verifica-se que a maioria dos participantes cursou o Ensino
Fundamental. Este resultado mostra que a referida condicdo dos familiares pesquisados pode
interferir na compreensdo da informacao recebida, desencadear ansiedade e angustia pelo fato de
ndo entender o proprio processo de adoecimento do seu familiar, pelo aporte de conhecimento
insuficiente. Abreu et al. (2013) contribuem ao afirmarem que um baixo nivel de escolaridade
repercute no auxilio, nos cuidados, na qualidade da atencdo ao idoso, como barreira no processo da
educacdo em saude.
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Com relacdo ao vinculo familiar com o doente crénico, a maioria era de filhas seguido de esposa,
esposo, amigos, irmaos, nora e ou genro. Este resultado igualmente vem ao encontro de estudo com
12 individuos com doenga cronica ndo transmissivel e 10 cuidadores familiares assistidos pelo
projeto de extenséo “Assisténcia e Apoio a familia de pacientes cronicos no domicilio”, vinculado
ao Nucleo de Estudos, Pesquisa, Assisténcia e Apoio a Familia (NEPAAF) do Departamento de
Enfermagem da Universidade Estadual de Maringa. O objetivo foi conhecer como doentes cronicos
e cuidadores familiares vivenciam o cuidado, bem como apreender a influéncia desses cuidados nas
relagdes familiares revelou a filha como primeira opgéo para cuidadora.

Quanto aos habitos de vida dos pesquisados, se constata que as mulheres 74,6%, em percentuais
mais elevados do que os homens 25,4%, realizam exercicio fisico e optam por uma alimentacédo
mais saudavel.

Com base nos resultados obtidos, aliado ao posicionamento dos autores referenciados, pensa-se que
0 enfermeiro por estar em contato direto com paciente, familia e demais membros da equipe
multiprofissional, é responsavel por orientar o paciente e a familia sobre a doenca, suas implicacdes
e limitacBes, assim como informar sobre o plano terapéutico, os aspectos técnicos do processo de
hemodialise e os possiveis problemas fisicos e emocionais que 0 paciente possa vir a apresentar.
Conhecer a familia do paciente proporciona subsidios para orientd-la, suprir suas duvidas e
amenizar seus sentimentos em relacdo a doenca e ao tratamento do seu familiar (FRAZAO et al.,
2014).

Considera-se que o enfermeiro ao assistir o paciente renal cronico deve incluir a familia com o
intuito de orienta-los adequadamente por meio de uma abordagem clara, simples e objetiva. E
importante esclarecé-los tanto quanto ao diagnostico e progndstico da doenca, pelo fato de ambos
0s sujeitos — paciente e familia — necessitarem ter um melhor preparo e apoio para enfrentar
adequadamente a doenca renal crénica.

Conclusao

A construcdo deste estudo possibilitou conhecer o perfil desses sujeitos que acompanham seus
familiares com doenca renal crénica em tratamento hemodialitico bem como proporciona subsidios
para melhor orienta-los.

Esses resultados sdo importantes para a enfermagem no sentido de favorecer o desenvolvimento de
acOes direcionadas ao cuidado desses individuos bem como reforcam a necessidade de aprimorar a
qualidade desse cuidado e o apoio aos familiares, pois eles também sofrem, muitas vezes abrem
mé&o da sua vida pessoal, familiar e profissional para cuidar do seu ente querido e precisam adaptar-
se a condicdo de uma doenca cronica.

Palavras-chave: Doenga Renal Cronica; Familia; Enfermagem.
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