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RESUMO

A hemodialise ¢ vital para individuos com doenga renal cronica avangada, ela permite a remocdo de toxinas e o equilibrio de
eletrolitos no organismo. Contudo, intercorréncias frequentes podem ocorrer durante o tratamento, tanto em fungdo do processo de
filtragdo artificial quanto devido a comorbidades associadas a insuficiéncia renal. O objetivo dessa pesquisa ¢ analisar a atuagdo do
enfermeiro, identificando estratégias que contribuam para a prevengdo, deteccdo e manejo eficaz das complicagdes durante o
tratamento. Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, apés leitura de 10 artigos obteve-se como resultado que a
hipotensdo, a hipertensdo, caibras musculares, nduseas e vomitos, cefaleia, dor toracica e lombar, prurido, febre e calafrios, diarreia,
reagdes alérgicas, arritmia cardiaca, embolia gasosa, hemorragia gastrintestinal, problemas metabdlicos, convulsdes, espasmos
musculares, insonia, inquietacdo, deméncia, infec¢des, pneumotdérax ou hemotdrax, isquemia ou edema na mio e anemia sio
intercorréncias comuns durante o tratamento de hemodialise. A atua¢do do enfermeiro frente as intercorréncias recorrentes no
tratamento de hemodialise é essencial para garantir a seguranga e a qualidade do atendimento ao paciente renal crénico. Com base
nos fatos discutidos, conclui-se que o enfermeiro desempenha um papel crucial na identificagdo precoce e manejo eficaz dessas
complicagoes.

Palavras-Chaves: Hemodidlise, Intercorréncia, Enfermeiro.

ABSTRACTouRESUMEN

Hemodialysis is vital for individuals with advanced chronic kidney disease, as it allows the removal of toxins and the balance
of electrolytes in the body. However, frequent complications may occur during treatment, both due to the artificial filtration process
and due to comorbidities associated with kidney failure. The objective of this research is to analyze the performance of nurses,
identifying strategies that contribute to the prevention, detection and effective management of complications during treatment. This
study is an integrative literature review. After reading 10 articles, it was found that hypotension, hypertension, muscle cramps,
nausea and vomiting, headache, chest and back pain, itching, fever and chills, diarrhea, allergic reactions, cardiac arrhythmia, gas
embolism, gastrointestinal bleeding, metabolic problems, seizures, muscle spasms, insomnia, restlessness, dementia, infections,
pneumothorax or hemothorax, ischemia or edema in the hand, and anemia are common complications during hemodialysis treatment.
The role of nurses in dealing with recurring complications in hemodialysis treatment is essential to ensure the safety and quality of
care for chronic kidney patients. Based on the facts discussed, it is concluded that nurses play a crucial role in the early identification
and effective management of these complications.

Keywords: Hemodialysis, Intercurrence, Nurse.
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1. Introducao

Os rins sdo 6rgdos que sdo importantes para o organismo e desempenham um papel importante
na manutencdo da homeostase do corpo, garantindo o equilibrio interno mesmo diante de variagdes
externas. As fungdes incluem o controle da pressdo arterial, a filtragdo das toxinas, a regulagdo dos
niveis de sodio e 4gua no organismo, e participam da produgdo de hormdnios vitais para a prevencao
de anemias e doengas 6sseas '

Quando a fung@o dos rins ¢ comprometida, ocorre a Insuficiéncia Renal (IR), que pode ser
classificada como aguda ou cronica. A IR aguda progride rapidamente e, muitas vezes, ¢ tratavel
(tratamento conservador), onde o paciente ¢ sempre acompanhado por um médico nefrologista; ja a
forma cronica (IRC) se desenvolve de forma progressiva e, uma vez diagnosticada, geralmente ¢é
irreversivel necessitando de uma terapia substutiva'.

Na fase crdnica, a capacidade dos rins de filtrar residuos e liquidos do sangue ¢ diminuida,
resultando no acumulo de toxinas e liquidos, levando a desequilibrios metabdlicos e hormonais, como
os disturbios eletroliticos e acidos-base?.

As principais causas das Doencas Renais Cronicas (DRCs) incluem Diabetes Mellitus (DM),
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), Glomerulonefrite Cronica (GC), pielonefrite, obstrucdo do
trato urinario, distarbios genéticos, disfungdes vasculares, infecgdes, uso cronico de drogas ou
intoxicagdes'.

A DRC constitui um grande desafio de satude publica, caracterizada pela deterioracao gradual e
silenciosa da funcdo dos néfrons, essas unidades sdo responsaveis pela filtragao renal®.

Nos estagios avangados da DRC, é necessaria a Terapia Renal Substitutiva (TRS), que engloba
modalidades como a hemodialise, didlise peritoneal e transplante renal, sendo a hemodialise mais
utilizada como tratamento prolongado ou temporario para esses pacientes®.

A hemodialise ¢ vital para individuos com DRC avangada, permitindo a remogdo de toxinas e o
equilibrio de eletrélitos no organismo. Entretanto, intercorréncias podem ocorrer durante o tratamento,
tanto em fungdo do processo de filtragdo artificial quanto devido a comorbidades associadas a
insuficiéncia renal. Essas complicagdes exigem respostas rapidas e eficazes por parte da equipe de
satde®.

A prevaléncia da DRC estd em ascensdo, com cerca de 120.000 pacientes em tratamento
dialitico ou pés-transplante, gerando um custo anual estimado em 1,4 bilhdo de reais®.

Entre as intercorréncias mais comuns estdo hipotensdo e hipertensdo, decorrentes da
instabilidade hemodindmica e da remocdo excessiva de liquidos durante a didlise. Outras
complicagdes incluem hipoglicemia, caibras musculares, nauseas, vomitos, cefaleia, convulsdes, dor
toracica, prurido, reagdes alérgicas e dispneia’.

A atuagdo da equipe de saude, especialmente dos enfermeiros, ¢ de grande importancia para
garantir intervencdes rapidas e eficazes. O enfermeiro desempenha um papel central no controle de
complicagdes, como a administragdo de anti-hipertensivos, o monitoramento de sinais vitais ¢ a
identificacdo precoce de alteracdes clinicas®.

Entre as responsabilidades do enfermeiro estdo a preparagdo do paciente, a puncao de fistula
arteriovenosa ou manejo de cateteres, o monitoramento durante o procedimento e a configuragao dos
pardmetros da maquina de hemodialise. Além disso, o enfermeiro desempenha funcdes
administrativas, educativas e de coordenagéo da equipe’.

“Os enfermeiros desempenham um papel central monitorando os sinais vitais, administrando
medicamentos e tratando as complica¢des durante a sessio de hemodialise’ **"”.

Justifica-se, portanto, a importancia de estudar o papel do enfermeiro frente a essas
intercorréncias garantindo a segurancga, o conforto e a eficdcia do tratamento, além de contribuir para a
melhoria da qualidade de vida desses pacientes. Compreender as estratégias utilizadas pelos
enfermeiros para lidar com essas situa¢des pode contribuir para aprimorar a pratica clinica e promover
melhores resultados no tratamento da hemodialise.

Importante ressaltar que a falta de preparo e a assisténcia precdria neste tratamento estdo
associadas a riscos e complicagdes graves que podem levar a custos elevados para o sistema de saude.

Diante desse contexto, essa pesquisa apresenta como objetivo analisar a atuacdo do enfermeiro,
identificando estratégias que contribuam para a prevencao, deteccdo e manejo eficaz das complicagoes
durante o tratamento.
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2. Material e Métodos

Trata-se de uma revisao bibliografica de literatura sistematica. Onde foram consultados artigos
cientificos sobre o tema em diversas bases de dados, incluindo Google Académico, Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satude
(LILACS) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), abrangendo o
periodo de 2019 a 2023. Esta pesquisa apresenta como pergunta condutora: Qual a atuagdo do
enfermeiro frente as intercorréncias recorrentes no tratamento de hemodialise?

Foram utilizados os descritores indexados: Hemodialise, assisténcia de enfermagem,
insuficiéncia renal cronica, cuidados de enfermagem.

Para a sele¢do das fontes, foram consideradas bibliografias que tratam da insuficiéncia renal
cronica e as principais complicagdes correntes do tratamento da hemodialise, enquanto foram
excluidas aquelas que ndo se enquadravam nesse tema ou que ndo estavam dentro do periodo
estipulado da pesquisa ou textos encontrados em linguas estrangeiras.

A busca inicial dos artigos resultou em 250 publicag¢des nas bases de dados consultadas. Foram
excluidos 240 artigos com base em critérios de exclusdo como: estudos que nido estavam disponiveis
na integra, publicag¢des duplicadas, pesquisas com amostras inadequadas ou insuficientes, estudos fora
do periodo estipulado e artigos que ndo apresentavam relevancia metodologica ou cientifica.

Apoés a aplicagdo desses critérios, restaram 10 artigos selecionados para analise e por fim
realizada uma leitura completa e detalhada dos artigos. Realizou-se uma analise tematica de conteudo,
destrinchando o artigo em um quadro com autores, ano de publicacdo, titulo, objetivos, métodos e
resultados. As informagdes foram organizadas em um quadro (quadro 1) para facilitar a visualizagdo e
comparagdo dos dados.
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Quadro 1:Analise dos artigos segundo eixos tematicos sobre a atuagdo do enfermeiro frente as intercorréncias do tratamento de hemodialise.

AUTOR/ TITULO DA OBJETIVO METODO RESULTADOS
PESQUISA/ANO/BASE DE
DADOS

Atribuicdes dos enfermeiros | Relatado de forma especifica, os efeitos que | Pesquisa de campo. Os resultados indicam que as
durante as intercorréncias na | ocorrerdo durante as sessdoes de hemodialise principais intercorréncias sdo
sessdo de hemodidlise em | e a importancia do enfermeiro para reverter hipotensdo, calafrios, nauseas e
uma clinica especializada de | esse quadro. vOmitos causados por diversos
Araguaina, no norte do fatores, podendo influenciar no

Tocantins, 2023, Brasil.
Base de dados: Scielo.

quadro do paciente. Além disso, ¢ de
extrema importidncia e relevancia

para os profissionais de saude,
realizagdo de capacitagdo dos
mesmos.
Intercorréncias intradialiticas | Compreendido a prevaléncia, causas e | Revisdo bibliogréafica. Complicacdes como cefaleia,
da sessao de hemodialise | impacto das intercorréncias intradialiticas na nduseas, vOmitos e  arritmias
IRC, 2024, Brasil. qualidade de vida e no progndstico de cardiacas sdo recorrentes. Essas

Base de dados: Lilacs

pacientes com IRC  submetidos a

hemodialise

intercorréncias podem impactar a
qualidade de vida dos pacientes,
comprometer a  eficicia  do
tratamento e influenciar 0

prognostico.
Complicacdes durante a | Analisado as intercorréncias durante a sessdo | Estudo descritivo, quantitativo e | Quanto as intercorréncias, foram
sessdo de hemodialise, 2020, | de hemodialise em um hospital publico de | retrospectivo. notificados 45 tipos, dos quais a
Brasil. referéncia. hipotensdo (12 %), a cefaleia (9,5

Base de dados: Scielo

%), o mal-estar (84 %), a
hipertensdo (8,2 %), a hipoglicemia
(6,4 %) e caimbras (5,9 %) foram as
mais frequentes. As doencas de base
mais evidenciadas foram o diabetes
mellitus e a hipertensdo arterial.




Cont.
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Repercussdes da hemodialise
no paciente com doenga
renal cronica: uma revisdo
da literatura, 2020, Brasil.
Base de dados: Lilacs

Descrito as repercussdes da hemodialise no
paciente com doenca renal crénica.

Revisdo bibliografica.

As repercussoes no estilo de vida,
acarretadas pelo tratamento de
hemodialise, ocasionam limitac¢des
fisicas, sexuais, psicologicas,
familiares e sociais, que podem
afetar a qualidade de vida.

Intercorréncias Clinicas em
Hemodialise Ambulatorial:
Intervengdes do Enfermeiro,
2020, Brasil.

Base de dados: Bireme

Descrito as intervengdes do enfermeiro em
intercorréncias clinicas durante a hemodialise
ambulatorial.

Revisdo integrativa de literatura.

A atuacdo do enfermeiro frente as
intercorréncias durante o tratamento
dialitico envolve, assim, a rapida
detecgdo desses eventos e agilidade
para intervir garantindo a efetividade
desse procedimento e melhor estado
de saude do cliente.

Intercorréncias durante a
hemodialise entre pacientes
Hospitalizados, 2023, Brasil.
Base de dados: Lilacs

Identificado as intercorréncias durante as
sessoes de hemodialise entre pacientes
hospitalizados.

Estudo descritivo.

Identificou-se que, a cada 10
pacientes, 6 apresentaram
intercorréncias em pelo menos uma
sessdo de hemodialise (64,9%,
n=37). Destas, 36,8% (n=21) foram
de carater técnico e 28,1% (n=16)
eram relacionadas ao  estado
hemodinamico do paciente.




Cont
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Cuidados de enfermagem ao
paciente em hemodialise,
visando baixo indice de
intercorréncia, 2024, Brasil.
Base de dados: Bireme

Descrito  os

principais  cuidados de

enfermagem ao paciente em terapia renal
substitutiva, na modalidade de hemodialise.

Revisdo integrativa de literatura

Os resultados
complicagOes

apontaram que as
mais frequentes sdo:
hipotensao, hipertensao, caibras
musculares, nauseas e vOmitos,
cefaleia, dor toracica e lombar, prurido,
febre e calafrios, diarreia, reagoes
alérgicas, arritmia cardiaca, embolia
gasosa, hemorragia  gastrintestinal,
problemas  metabdlicos, convulsdes,
espasmos musculares, insdnia,
inquietagdo,  deméncia, infeccdes,
pneumotoérax ou hemotorax, isquemia
ou edema na mao e anemia.

Cuidados de enfermagem
direcionados ao cliente em
hemodialise: revisao
integrativa, 2020, Brasil.
Base de dados: Scielo

Identificado na literatura brasileira estudos
que apresentaram os principais cuidados de
enfermagem direcionados aos pacientes em

hemodialise.

Revisdo integrativa de literatura.

A pesquisa enfatiza a importancia dos
cuidados de enfermagem, especialmente
aqueles em situacdo de emergéncia, os
quais sdo primordiais para a sobrevida

do paciente. Os autores ainda
completam que os cuidados de
enfermagem precisam ir além do

conhecimento tedrico-cientifico e das
técnicas/procedimentos realizados por
estes profissionais no momento da
sessdo de hemodialise, ou seja, também
¢ preciso considerar as necessidades
emocionais, sociais e culturais dos
pacientes.




Cont.
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Agdoes da  equipe de
enfermagem nas
intercorréncias durante a
sessdo de hemodialise, 2023,
Brasil.

Base de dados: Lilacs

Descrito como a equipe de enfermagem atua
nas intercorréncias durante a sessdo de
hemodialise.

Pesquisa de campo.

Nessa pesquisa 100% dos
entrevistados, se consideram aptos
para intervirem durante a sessdo de
hemodialise. Porém 95,45% dos
entrevistados acreditam que a
capacitacdo ¢ bem vinda para o
processo profissional. Os autores
completam que o enfermeiro tem
participagdo ativa no  processo
assistencial e sendo capacitado este
profissional estara apto para intervir
nas intercorréncias  durante o0
tratamento.

Complicacdes intradialiticas
e motivos da suspensdo da
sessdo de hemodialise, 2024,
Brasil.

Base de dados: Bireme

Descrito as principais intercorréncias durante
o procedimento dialitico e os motivos que
levaram a suspensdo da hemodidlise.

Estudo retrospectivo.

Esse estudo identificou a hipotensdo
arterial como o evento mais
prevalente durante as sessdes de
hemodialise, sendo um total de 78
sessdes sofreram suspensdo do
tratamento.

Fonte: Elaborada pelos autores (2024).
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A analise do quadro 1 evidencia que no estudo de Da Silva '°, os resultados indicam que as
principais intercorréncias sao hipotensdo, calafrios, nduseas ¢ vomitos. O autor ainda complementa
que o principal fator da hipotensdo durante as sessdes € pela perca do excesso de liquidos em um curto
periodo durante a sessdo de HD ou associada a fatores que favorecem a diminui¢do do débito cardiaco
como a elevada taxa de ultra filtragdo, diminui¢do da osmolaridade, temperatura do dialisato, aumento
de substancias vasodilatadoras e diminui¢dao de vasoconstritoras. Para essas intervengdes o estudo
enfatiza a importancia da capacitagdo do enfermeiro para agir nessas intercorréncias, prestando uma
assisténcia de qualidade, dando énfase as particularidades de cada paciente e monitorando os SSVV '°.

As intercorréncias intradialiticas durante o tratamento de hemodialise em pacientes com IRC
podem ter repercussdes de forma significativa. Os resultados obtidos apresentam a relevancia do
papel do enfermeiro durante as sessdes de hemodialise, especialmente no manejo das intercorréncias
clinicas durante o tratamento. O autor completa apresentando que a cefaleia, nduseas, vomitos e
arritmias cardiacas sdo intercorréncias frequentes durante o tratamento e que podem impactar na
qualidade de vida dos pacientes, comprometer a eficacia do tratamento e influenciar o prognéstico '

A frequéncia e a gravidade das intercorréncias variam de acordo com a condigdo clinica do
paciente. O cuidado em domicilio também repercute durante a sessdo de HD. Pacientes que nao
apresentam cuidado com a alimentag@o, com a ingesta de liquido e com seu acesso vascular pode ter
influéncia durante as sessdes. Cabe ao enfermeiro orientar esses pacientes e seus familiares sobre os
riscos de ndio cumprir aos cuidados trasmitidos pela equipe .

No estudo realizado por Da Silva Evaristo ', foram notificados 45 tipos de intercorréncias, dos
quais a hipotensdo (12 %), a cefaleia (9,5 %), o mal-estar (8,4 %), a hipertensdo (8,2 %), a
hipoglicemia (6,4 %) e caimbras (5,9 %) foram as mais frequentes. Algumas vezes essas
intercorréncias podem persistir até¢ a saida do paciente do tratamento, esse estudo completa que os
homens estdo entre os individuos que apresentam mais intercorréncias ¢ isso se da pelo fato da ndo
prevencdo, porque culturalmente eles procuram pouco os servigos de satide e ndo se cuidam, fazendo
com que tardem atendimento.

As intercorréncias como as nauseas ¢ vOmitos, podem estar relacionadas a outras
intercorréncias, como a hipotensdo intradialitica. Devido a retirada de liquidos e eletrdlitos os
pacientes tendem a ter hipotensio acompanhada de vomitos e até desmaios '*.

A hemodialise provoca repercussoes no estilo de vida, ocasionando limitagdes fisicas, sexuais,
psicologicas, familiares e sociais, que podem afetar a qualidade de vida. Em sua maioria, os artigos
pesquisados apresentam a qualidade de vida como um dos aspectos mais afetados pela hemodialise.
Por esse motivo vale ressaltar a importancia do enfermeiro acolhendo esse paciente, esclarecendo suas
%ﬁvidas sobre o tratamento ¢ intervindo nas intercorréncias que possa acontecer durante o tratamento

Por tratar-se de um tratamento invasivo e complexo os pacientes de hemodidlise estdao sujeitos a
intercorréncias durante o tratamento. Por esse motivo a atuagdo do enfermeiro frente as intercorréncias
envolve a rapida detec¢do desses eventos e agilidade para intervir garantindo a efetividade desse
procedimento .

Existem ainda intercorréncias que podem ser evitadas como a embolia gasosa, hemolise, reagdes
a residuos quimicos e reagao pirogénica. A embolia é associada a entrada de ar na corrente sanguinea
que pode ocorrer drasticamente quando o enfermeiro desconecta o paciente da maquina de
hemodialise ou deixa seu acesso vascular aberto e desprotegido. Ressalta-se assim o motivo deste
profissional ser capacitado e treinado para evitar tais intercorréncias. A hemolise pode ocorrer quando
o enfermeiro ndo percebe que a maquina esta parada sem a circulagdo do sangue, ocorrendo a
coagulagdo de todo o sistema. Nesse caso o paciente perde todo o sangue que estava circulando no
sistema de hemodialise, as vezes, dependendo do grau da anemia, necessita at¢é mesmo de
hemotransfusdo. Todas essas intercorréncias que poderiam ser evitadas causam grande impacto na
satide e qualidade de vida do individuo .

A partir do estudo de Signolfi , identificou-se que, a cada 10 pacientes, 6 apresentaram
intercorréncias em pelo menos uma sessdo de hemodialise (64,9%, n=37). Destas, 36,8% (n=21)
foram de carater técnico e 28,1% (n=16) eram relacionadas ao estado hemodinamico do paciente.
Nesse estudo destaca-se que a implementacdo de agdes relacionadas a insercdo de cateter de
hemodialise, o manuseio durante as sessdes ¢ o cuidado do paciente com esse acesso em seu
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domicilio, contribui para a prevengdo de complicagdes, garantindo um tratamento de qualidade,
reduzindo a morbimortalidade e promovendo seguranca ao paciente .

No estudo de Cerqueira '°, ele completa apresentando que ndo sd a hipotensio ¢ presente
durante a maioria das intercorréncias, assim como a hipertensdo, cdibras musculares, nauseas e
vomitos, cefaleia, dor toracica e lombar, prurido, febre e calafrios, diarreia, reagdes alérgicas, arritmia
cardiaca, embolia gasosa, hemorragia gastrintestinal, problemas metabodlicos, convulsdes, espasmos
musculares, insonia, inquietacdo, deméncia, infec¢des, pneumotérax ou hemotdrax, isquemia ou
edema na mao e anemia '°.

O autor completa que para cada uma dessas intercorréncias citadas anteriormente, o enfermeiro
deve adotar condutas especificas. No caso de hipotensdo, ¢ importante reavaliar o peso seco do
paciente, orientar quanto a ingesta de liquidos. Para tratamento da hipotensdo o enfermeiro deve
comunicar ao médico, administrar cloreto de sédio endovenoso de acordo com prescricdo médica,
elevar membros inferiores ¢ diminuir a taxa de ultrafiltracdo. Nas caimbras é essencial discutir com a
equipe médica sobre o aumento da concentragdo de sodio na solugdo de dialise. Em nas nauseas e
vomitos, é necessario considerar possiveis causas ndo relacionadas a dialise e corrigi-las .

Os cuidados de enfermagem precisam ir além do conhecimento tedrico-cientifico e dos
procedimentos realizados por estes profissionais no momento da sessdo de hemodialise, ou seja,
também ¢ preciso considerar as necessidades emocionais, sociais e culturais dos pacientes. O autor
completa que a hipotensao esta relacionado ao balanco e controle inadequados de liquidos do cliente e
da maquina "%,

Um enfermeiro capacitado consegue intervir nas complicacdes com agilidade. No estudo de
Oliveira '®, em uma pesquisa realizada com 22 enfermeiros, 100% dos entrevistados, se consideram
aptos para intervirem durante a sessdo de hemodialise. Porém 95,45% dos entrevistados acreditam
que a capacitagdo é bem vinda para o processo profissional .
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4. Conclusao

A atuacdo do enfermeiro frente as intercorréncias recorrentes no tratamento de hemodialise é
essencial, garantindo a seguranca e a qualidade do atendimento ao paciente renal cronico. Com base
nos fatos discutidos, conclui-se que o enfermeiro desempenha um papel crucial na identificagdo
precoce ¢ manejo eficaz de complicagdes, como hipotensdo, clibras, desequilibrios eletroliticos e
reacdes adversas. O acompanhamento constante, a capacidade de agir rapidamente e a comunicagdo
efetiva com a equipe multidisciplinar sdo elementos fundamentais para minimizar riscos ¢ melhorar os
resultados clinicos.

A capacitacdo continua do enfermeiro em hemodialise, aliada ao uso de protocolos especificos,
contribui significativamente para a redugdo de complicagdes e o aprimoramento da assisténcia.
Evidencia-se também a importancia do relacionamento humanizado com o paciente, que favorece
tanto a adesdo ao tratamento quanto o enfrentamento das adversidades durante a terapia.
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