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Resumo

Objetivou-se discutir como a avaliagdo clinica continua por enfermeiro é uma agdo essencial na promogdo
da saude de pessoas com doenga renal cronica. Estudo qualitativo, exploratério e descritivo, a partir de
entrevista gravada, com oito enfermeiros na hemodialise de Hospital Universitério, regido Sudeste do Brasil,
em 2017. A anadlise foi processada com o auxilio do software NVivo® 11. Para inserir o paciente no centro do
cuidado, a avaliagdo clinica deve ser continua; deve ser monitorada gradativamente; precisa englobar as
queixas, as necessidades e as oscilagdes clinicas; deve considerar condigdes cotidianas vivenciadas por ele.
Tudo auxilia na compreensdo do perfil comportamental e clinico frente as mudangas necessdrias a adesdo
ao tratamento. Valorizar continuamente o estado psicoldgico, fisico, social, emocional e a capacidade de
compreensdo do paciente em cada avaliagdo clinica impacta positivamente quando realizada
frequentemente e quando se dispGe de intervengdes interdisciplinares, a favor da promogdo de sua saude.

Descritores: Dialise Renal; Insuficiéncia Renal Crénica; Enfermagem; Cuidados de Enfermagem; Promogdo
da Saude.

Abstract

The aim was to discuss how the continuous clinical assessment by nurses is an essential action in promoting
the health of people with chronic kidney disease. Qualitative, exploratory and descriptive study, based on a
recorded interview, with eight nurses on hemodialysis at a University Hospital, Southeast region of Brazil, in
2017. The analysis was processed with the help of the NVivo® 11 software. To place the patient at the center
of care, clinical assessment must be continuous; must be monitored gradually; it needs to encompass
complaints, needs and clinical oscillations; must consider everyday conditions experienced by him.
Everything helps in understanding the behavioral and clinical profile in the face of the changes necessary for
adherence to treatment. Continuously valuing the psychological, physical, social, emotional state and the
ability to understand the patient in each clinical evaluation has a positive impact when performed frequently
and when interdisciplinary interventions are available, in favor of promoting their health.

Descriptors: Renal Dialysis; Renal Insufficiency, Chronic; Nursing; Nursing Care; Health Promotion.

Resumén

El objetivo fue discutir cémo la evaluacién clinica continua por parte de los enfermeros es una accion
esencial en la promocion de la salud de las personas con enfermedad renal crénica. Estudio cualitativo,
exploratorio y descriptivo, basado en una entrevista grabada, con ocho enfermeros en hemodialisis en un
Hospital Universitario, region Sudeste de Brasil, en 2017. El analisis fue procesado con la ayuda del software
NVivo® 11. Para colocar al paciente en el centro de atencidn, la evaluacidn clinica debe ser continua; debe
ser monitoreado gradualmente; necesita abarcar quejas, necesidades y oscilaciones clinicas; debe
considerar las condiciones cotidianas experimentadas por él. Todo ayuda a comprender el perfil conductual
y clinico ante los cambios necesarios para la adherencia al tratamiento. Valorar continuamente el estado
psicoldgico, fisico, social, emocional y la capacidad de comprension del paciente en cada evaluacidn clinica
tiene un impacto positivo cuando se realiza con frecuencia y cuando se dispone de intervenciones
interdisciplinarias, a favor de la promocién de su salud.

Descriptores: Dialisis Renal; Insuficiencia Renal Crénica; Enfermeria; Atencion de Enfermeria; Promocion de
la Salud.
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Introdugao

A doenca renal cronica (DRC) é considerada um
problema de saude publica no mundo, com impacto
crescente e, também, global sobre a vida das pessoas. As
taxas de incidéncia dessa doenca podem apresentar-se de
modo acelerado, reflexo da lenta e silenciosa progressdo da
doenca e, também, da capacidade do organismo em se
manter adaptado, mesmo quando avanc¢adas suas fases,
onde a terapia renal substitutiva (TRS) é clinicamente
indicada. A TRS mais utilizada no mundo, é a hemodialise
(HD), implantada no Brasil no inicio da década de 19503,

Essa modalidade de tratamento, no Brasil, chegou a
596 pacientes por milhdo da populagdo (pmp), no ano de
2016, variando entre as regides Norte, com 344 pacientes
pmp e Sudeste 700 pacientes pmp. A nivel global foram
registrados 544/pmp, com tendéncia de permanente
crescimento anual. Em 1 de julho de 2016, o numero
estimado de pacientes com DRC no Brasil foi de 122.825. Em
2011 alcangou os 91.314. De modo geral, houve um
aumento de 31,5 mil pacientes em cinco anos, resultado de
uma progressdao anual média de 6,3% pacientes, sendo
metade desses da regido Sudeste?.

A HD é uma modalidade de TRS, que é realizada por
meio da filtragdo sanguinea. Uma membrana
semipermeavel (dialisador ou rim artificial) assume a
responsabilidade de realizar as trocas de liquidos, eletrélitos
e produtos do metabolismo. Este processo ocorre devido a
presenca de um cateter venoso de acesso central, fistulas
arteriovenosas ou proteses, por onde flui o sangue,
impulsionado por uma bomba, a maquina de hemodiilise,
que percorre toda a extensdo extracorpérea do paciente, e
devolve o sangue livre de toxinas®.

Embora essa modalidade de TRS mantenha a
sobrevida do paciente, seu impacto é multidirecional, ou
seja, influencia na percepgdo acerca do antes e depois da
doenga, bem como na capacidade funcional, libido e no
aparecimento de sintomas depressivos. Esses fatores, além
de relacionados a prépria doenga, podem estar associados
também a desnutricdo, disfungcdo imune e medicamentosa,
e a efeitos psicossociais, tais como: separagdes, perda do
trabalho, relacionamento com o sistema de saude, aquisi¢cdo
de medicamentos de alto custo, unidades de didlise e
conflitos familiares.

O paciente, neste contexto, passa a conviver com os
percalgos gerados pela DRC em seu cotidiano, como
situagOes estressantes, mudangas no estilo de vida,
diminuicdo da energia fisica, e alteracdo da aparéncia
pessoal, que o atribuem a novas responsabilidades. Essas
sdo situacbes que exigem, além da sua adesdo ao
tratamento, a criagdo de estratégias de enfrentamento e de
adaptacdo a tdo nova condi¢cdes de vida3. A avaliac3o desses
aspectos, quando relacionados a qualidade de vida do
paciente com DRC, pode contribuir para manutencdo de sua
clinica e ainda para o direcionamento da assisténcia,
tornando-a mais segura e eficaz.

Diante dessa complexidade, e que perpassa pela
avaliacdo da condigdo clinica de saude do paciente com DRC,
o enfermeiro assume a responsabilidade de identificar e
tratar os fendmenos decorrentes da terapia hemodialitica,
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bem como aqueles que passam a fazer parte dessa nova
etapa da vida. Dentre as atribuicdes do enfermeiro, neste
contexto, estdo: a implantacdo de métodos estratégicos,
para ofertar uma assisténcia individualizada e colocar a
pessoa no centro da atengdo e abordagem, melhorando o
atendimento as necessidades bioldgicas, psicoldgicas,
sociais. O desafio é instituir métodos assistenciais que
alcancem a promogdo da salde e favoregam a manutengao
da qualidade de vida do paciente com DRC®.

Isto posto, reconhecer que o tratamento
hemodialitico e a dependéncia a maquina podem gerar no
paciente com DRC sentimentos como angustia, medo,
ansiedade, inseguranga, culpa e raiva. E, como consequéncia
desses sintomas, diminuicdo da autoestima,
desenvolvimento de comportamentos de resisténcia ao
tratamento, e lutas simbdlicas entre doenca e terapia, que
interferem significativamente na sua vida e condicdao
clinica®4.

Objetivou-se descrever os aspectos da avaliagdo
clinica do enfermeiro no atendimento a promogao da saude
de pessoas com doenga renal cronica.

Metodologia

Esse estudo preocupou-se com o atendimento aos
preceitos nacionais e internacionais de ética em pesquisa
envolvendo seres humanos, sendo aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Escola de Enfermagem Anna Nery, da
Universidade Federal do Rio de Janeiro sob parecer n.°
494.141 e CAAE: 23337513.9.0000.5238. Todos os
entrevistados tiveram garantido o seu anonimato, com
codificagdao de seus nomes nos depoimentos em sequéncia
alfanumérica (E1, E2, E3, [...] E8), conforme ordem de
participag¢do no estudo.

Qualitativo, exploratdrio e descritivo, a partir de
roteiro semiestruturado, com perguntas abertas e fechadas,
e de entrevista gravada. Participaram oito enfermeiros, com
mais de dezoito anos, do servigo diurno de hemodialise, que
aceitaram participar da pesquisa por interesse proprio. O
instrumento é composto por dados de identificagdo pessoal,
profissional e caracterizacdo socioecondmica, e por
guestionario semiestruturado relativo ao atendimento do
enfermeiro na avaliagdo clinica do paciente com doenga
renal cronica. Inicialmente, foi feito um contato com a
enfermeira responsdvel pelo setor de hemodidlise, que
viabilizou a escala de trabalho de todos os enfermeiros. Um
agendamento prévio foi realizado com cada um deles,
oportunizando desse modo a producdo de dados,
respectivamente nos meses de marc¢o a setembro de 2017.

O cendrio do estudo foi uma sala do setor de
hemodialise, situada no sétimo andar de um Hospital
Universitario da cidade do Rio de Janeiro, Regido Sudeste do
Brasil.

A coleta de dados se deu no préprio setor de
hemodialise, a partir da aplicagio de um instrumento
semiestruturado que guiou a entrevista junto aos
participantes. Inicialmente foi preenchido o formulario de
caracterizacdo dos profissionais, este, os préprios
participantes puderam preencher  sem auxilio.
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Posteriormente, a entrevista direcionada a avalia¢do clinica
foi realizada. A mesma foi gravada e transcrita.

Os dados transcritos foram atentamente lidos e
adicionados ao software NVivo® 11 Pro, que auxiliou no
processo de analise dos dados.

Deu-se, inicialmente, por critério de conveniéncia, a
partir do preenchimento do formulario de caracterizagao
dos participantes. E, para auxiliar na organizagao, analise e
encontro de informagdes, dados ndo estruturados ou
qualitativos, como entrevistas, respostas abertas de
pesquisa, artigos, midia social e conteudo web”, utilizou-se
o software NVivo® 11 Pro, desenvolvido pela empresa
International Qualitative Solutions Research (QSR)®. Uma
grande categoria foi identificada, que se intitula: o paciente
renal cronico, e que versa sobre a condigdo do paciente

renal, as necessidades, o perfil do paciente e adesdo ao
tratamento.

Resultados

Todos os participantes da pesquisa foram do sexo
feminino, com idades entre 28 a 65 anos. Destes, sete
referiram ter especializagdo, sendo cinco na area da
nefrologia. O tempo de atuacdo no setor variou de cinco a
dez anos. E, como forma de apresentar as ideias centrais dos
participantes, o programa NVivo ® formou uma nuvem, que
expressa de modo geral a ideia central dos participantes.
Nesta, a palavra paciente ganhou posicdo de destaque,
sendo, portanto, a mais recorrente entre os depoimentos.
De certo, isso aponta uma preocupacdo dos participantes
em colocar o paciente no centro da atengdo, conforme a

representagao a seguir:

Figura 1. Nuvem de palavras geradas nas oito entrevistas. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2017
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aspectos clinicos do paciente com doenga renal crénica
abordados pelos enfermeiros durante suas avaliagGes.

Posteriormente, um grafico foi extraido,
denominado de “grafico das hierarquias das unidades de
interpretacdo”. Neste, sdo apresentados os principais

Grafico 1. Grafico das Hierarquias das unidades de interpretagdo. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2017
O ‘Wz}‘ \‘5\1\ %ﬁ%‘z}*&* ‘%ﬁ*&\‘é}% % %%55“
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Fonte: Programa NVivo®.
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Dentre os principais aspectos clinicos do paciente
com doenca renal cronica, abordados pelos enfermeiros
durante suas avalia¢Oes, estdo a condigdo clinica, o perfil
do paciente, sua adesdo ao tratamento e suas

“«

necessidades. A primeira categoria, versa sobre “a
condi¢do do paciente renal cronico”, e é expressa nos
seguintes depoimentos.

“[...] avaliar a condigéo clinica do paciente, a condig¢do
psicoldgica é importantissima para aderéncia ao tratamento. As
condigées sociais do paciente. E todo um conjunto [...]” (E1).

“[...] quando eles chegam aqui vocé vé que eles precisam dessa
ateng¢do, apesar de uns conversarem e outros mais fechados,
falam menos. Tem paciente que chega bem num dia e no outro
chega pra baixo. Aqui a gente tem pessoas que sofrem por causa
da familia, porque nédo tem apoio, ninguém acompanha. Temos
que avaliar bem a condigéo que esse paciente chega [...]” (E4).

“Cada um a gente aborda de uma forma dependendo de como
ele se encontra. Primeiro é importante a gente vé a condi¢Go
dele, a capacidade que ele tem de compreender as orientagdes,
observar o cognitivo é fundamental porque orientar um paciente
que ndo td compreendendo ndo tem nem porqué [...]” (E5).

“[...] na avaliagéo, a gente leva em conta os aspectos fisicos,
sociais e emocionais que permeiam toda a condigdo do paciente

[..]7 (E7).

Na segunda categoria, que versa sobre “o perfil do
paciente renal crénico”, os enfermeiros compartilham que:

“[...] geralmente é preciso avaliar novamente quando muda o
perfil, por exemplo, o paciente que usa dialisado por fistula e de
repente ele perde aquela fistula e vai comegar a utilizar cateter
entdo a gente precisa fazer uma nova avaliagéo até do perfil do
paciente de modo geral, pra conhecer e orientar melhor [...]”
(E2).

“[...] primeiro, ndo dd pra tratar um paciente sem saber o que ele
tem. Todo mundo aqui é renal crénico, mas tem outras coisas,
tem que tragar um perfil [...]” (ES).

A terceira categoria, que envolve a “adesdo do
paciente ao tratamento”, os enfermeiros colocam:

“Assim que eu observo, frequente é com relagdo a adesédo dele
ou a dificuldade dele com relagdo a liquidos e alguns com relagéo
a adesdo do tratamento acho que cada dia que passa vai, acho
que por conta do osteodistrofia ou alguma outra situagGo que
eles vdo adquirindo com o tempo de didlise para eles vai ficando
mais dificil, né?! Entdo vocé tem que ficar ai, cada um e mais
complicado, um que com relagéo a adesdo a liquido que néo
consegue se segurar [...]"” (E3).

“[...] a questdo alimentar aqui, a nutrigéo tem uma importéncia
grande aqui na vida deles, questéo da alegria também, acho que
isso é importante até com relagéo a adeséo desse tratamento,
que é um tratamento bem sofrido [...]” (E3).

“[...] ndo depende sé das orientagdes do nutricionista e da
enfermagem, o paciente tem que querer e a adesdo do paciente
a dieta é um problema aqui [...]” (E4).

“A adesdo ao tratamento é uma coisa que sempre precisamos
avaliar, eu até acho que a clinica do paciente néo vai fazer muita
diferenc¢a ndo, acho que para adesdo é importante conhecer mais
o lado pessoal, social e familiar. Acho que na adesdo ao
tratamento essas coisas influenciam mais que a clinica mesmo

[...]” (E5).

https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200261

“E através das informagdes colhidas na avaliagdo que estaremos
direcionando o paciente para o profissional competente, fazendo
com que ele se sinta mais seguro e, consequentemente ird aderir
melhor a nova rotina de vida e ao tratamento [...]” (E7).

Nesta categoria os enfermeiros apontam para o
atendimento “as necessidades do paciente renal crénico”,
conforme partilhado:

“[...] por isso que eu falo, consulta de enfermagem, junto com o
instrumento atualizado, moderno, adequado, de acordo com o
que a gente tem, de acordo com as necessidades, de acordo com
o0 nosso perfil de atendimento porque ndo adianta vocé elaborar
uma coisa que ndo vai atender o nosso perfil [...]” (E1).

“[...] aqui ndo tem nada sistematizado, ndo tem nenhum
protocolo, a gente vai intervindo e avaliando conforme a
necessidade que o paciente vai apresentando mesmo [...]” (E2).

“[...] a avaliagdo que a gente faz é perguntar da doenga e através
desse questiondrio e das perguntas que vou fazendo com ele, vou
vendo as necessidades e colocando o que tem que fazer [...]” (E3).

“[...] avaliando, a gente consegue acessar essas informagdes e
trabalhar dentro das necessidades deles [...]” (E4).

“[...] esse paciente deve ser visto dentro de suas necessidades
como outro qualquer, porém sua rotina de vida é totalmente
alterada ao iniciar o tratamento e como o enfermeiro é o
primeiro profissional a recebé-lo no setor, cabe a ele identificar
suas necessidades encaminhando esse paciente para o
profissional adequado de acordo com a sua necessidade [...]”
(E7).

”

“[...] cada paciente possui necessidades diferentes do outro [...]
(E7).

Discussao

No servico hospitalar de alta complexidade, dentre
as atribuicdes do enfermeiro estd a de atuar de maneira
continua na prevencgdo e promocdo da saude dos pacientes
que se encontram sob seus cuidados diretos. Nestes,
incluem-se aqueles com DRC que requerem uma avaliagao
direcionada a sua condicdio de saude, bem como o
acompanhamento e estabelecimento de condutas
terapéuticas individualizadas.

E é através da avaliagdo clinica, de forma continua,
gue o enfermeiro planeja suas a¢des e alcanga as demandas
de cuidado individualizada. Pela avaliagdo, consegue
reconhecer como o paciente chega para o tratamento, sua
capacidade cognitiva. Esse reconhecimento é fundamental,
e esta relacionado a aquisicdo, armazenamento e uso de
conhecimentos. Deste, fazem parte ainda: a atengdo, a
memoria e o raciocinio, fungBes importantes para o
desenvolvimento das pessoas e de sua interagdo com o
ambiente’.

Para os participantes, um elemento fundamental a
avaliacdo clinica do enfermeiro é a identificacdo do perfil de
cada paciente. De modo geral, esse elemento é necessario
porque coloca em relevo a qualidade da assisténcia de
enfermagem, favorecendo o reconhecimento dos fatores
capazes de interferir na vida dos pacientes, no seu
tratamento, e aspectos de sua vida, como aqueles de cunho
psicossocial”2,

Glob Acad Nurs. 2022;3(3):e261
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Outro elemento apontado como essencial pelos
enfermeiros para a avaliacdo clinica do paciente é a adesao
ao tratamento. Para eles, o fato do paciente aderir, ou ndo
ao tratamento da doenga renal cronica, esta diretamente
ligado a questdes que transcendem o conhecimento acerca
a doenga. De certo, isso acontece porque os sintomas por
eles apresentados podem, além de tornar os pacientes
debilitados, fazer com que procurem ajuda desde o inicio do
tratamento, e passem a observar mais suas necessidades
emocionais, que de modo  geral, impactam
significativamente na sua ades3o ao tratamento®. Os fatores
sociais, psicoldogicos e emocionais, em sintese, exercem
interferéncia direta na decisdo e conduta adotada pelo
paciente.

Vale destacar que compete ao enfermeiro estimular
a adesdo do paciente ao tratamento, por meio da efetivacao
de estratégias educativas e de intervengdes didrias, ambas
destinadas ao seguimento da hemodialise, e que o encoraja
a ter uma vida ativa. O que se vé, de certo, é que a relagdo
enfermeiro-paciente exerce importante papel sobre sua
vida, além de colaborar para melhor aderéncia a terapéutica.
Esse vinculo parece colaborar para a diminui¢do de sintomas
psicoldgicos, que envolvem alteragdes na memoria, lentiddo
de pensamento, pensamentos conturbados e desconexos,
tristeza, raiva, choro, que podem deixar de acontecer, na
medida em que encontram apoio no enfrentamento da
doenca e no tratamento*°,

Destacam-se, nesta classe, as interlocu¢des dos
pacientes, que consideram que, para lograr éxito no
tratamento, necessitam seguir além das sessGes de
hemodialise as restri¢des alimentares e hidricas®. E, embora
muitos pacientes tenham esta informagdo, nem sempre
fazem uso dela. A necessidade de mudanga de habitos em
sua vida cotidiana gera inimeros sentimentos, como a
frustracGes, principalmente quando essa mudanca se refere
aos habitos alimentares e ao padrdao comportamental do
paciente.

As mudangas na vida dos pacientes renais cronicos,
em funcdo da doenca, especificamente no que diz respeito a
guestdes alimentares, foram evidenciadas como importante
desafio para a adesdo ao tratamento. Isso porque, comer
esta relacionada a um sistema de valores, que, quando
alterado, gera repercussdo na vida social, significado de se
alimentar ou mesmo de submeter-se a uma privagio®.
Entram em jogo, portanto, outros aspectos, aqueles que
transcendem o cunho terapéutico da dieta, a interagdo no
ato de se alimentar, bem como toda sua experiéncia na
doenca.

Atender as necessidades do outro, exige do
enfermeiro capacidade de perceber e identificar. Esses
atributos, advindos da experiéncia e da pratica constante,
auxiliam-no no exercicio profissional da enfermagem?. E,
quanto mais acurada for essa percepgao do profissional,
melhor pode se tornar o cuidado, pela possibilidade de
identificacdo e valorizagcdo das peculiaridades e
singularidades de cada individuo. A interagdo, nesse interim,
apresenta-se como elo entre quem cuida e quem é cuidado,
permitindo, ao primeiro, agugar as percepgodes, e ao segundo
identificar suas necessidades. A assisténcia prestada
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enfermeiro, portanto, busca acolher as necessidades do
paciente, manifestadas ou ndo, visto que cuidar envolve
atender as caréncias do outro, percebidas, sentidas,
captadas e traduzidas, além daquelas referidas pelo paciente
no momento da ag¢do do cuidado.

O atendimento pelo enfermeiro deve estar
voltado, em contexto, para a satisfagcao das necessidades do
paciente com DRC, nisso inclui: os aspectos de cunho fisico,
emocional, social e espirituais. O desafio é atuar de forma
incansavel objetivando eliminar ou amenizar as ansiedades
e desejos externados pelo paciente. Neste interim, surge a
busca incessante de conhecimentos técnicos-cientificos, a
interpretacdo da subjetividade de cada paciente no cuidado,
para atribuir um perfil de cuidado a profissdo, que ao ser
implementado coloque em relevo o relacionamento
interpessoal e o cuidado humanizado. Essa ag¢do pode
favorecer o alcance da meta desejada, que é a qualidade de
vida do paciente®13,

A assisténcia do enfermeiro requer, portanto, a
identificacdo da pessoa, o reconhecimento daquilo que afeta
sua salde e todo seu contexto. O trabalho é direcionar a
atencdo para as reais necessidades do paciente, garantir, na
sua atengdo, uma melhor satisfacdo a terapéutica e as
condutas estabelecidas.

Destacam-se como limitacGes deste estudo o
tamanho da amostra e o fato do estudo ter sido realizado em
apenas um cenario.

Os resultados deste estudo podem contribuir na
instrumentalizacdo da atuagdo do enfermeiro, para o
repensar da pratica assistencial do mesmo. Sendo assim,
salienta a iniciativa de educa¢do em saude e medidas que
possam levar o profissional a refletir na assisténcia ofertada,
de modo a qualificar sua avaliagdo clinica e suas
intervengdes, na intengao de direcionar o cuidado por meio
da promocdo, manutengdo e recuperagdo do equilibrio da
saude dos pacientes em hemodialise.

Consideragoes Finais

Com os resultados deste estudo foi possivel
identificar os principais fatores avaliados pelos
enfermeiros durante o atendimento ao paciente renal
cronico. Nota-se a percepcdo dos enfermeiros que as
pessoas, especialmente aquelas pacientes com doengas
cronicas, sdo muito complexas em seus aspectos fisicos e
emocionais. De modo que estes aspectos sdo levados em
consideragao ao longo da abordagem a estes pacientes. A
compreensdo desses elementos é imprescindivel para que
o enfermeiro possa dispor precocemente de estratégias
interdisciplinares de intervencao a favor da promocao da
saude.

Nesse contexto, o enfermeiro assume um papel
relevante devido sua permanéncia, na maior parte do
tempo, em contato direto com o paciente, no periodo de
trés vezes por semana, a qual favorece e possibilita a criagcdo
de vinculo, de confianga. Que leva o enfermeiro a conhecer,
observar, avaliar, dialogar e detectar altera¢Ges no seu
estado geral. Essa relagdo pode contribuir para melhorar a
adesdo ao tratamento e consequentemente diminuir as
intercorréncias, por meio da promog¢do da saude, a¢Oes
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educativas e prevencdo de danos, resultantes das bem como de atuar precocemente com vistas a minimizar os
intercorréncias e da prépria evolugdo da doenca. efeitos indesejdveis das mesmas e com repercussdes

Esses resultados remetem a reflexdes e agbes de positivas no bem-estar do paciente e nas percepgdes sobre
profissionais de saude responsaveis pelo cuidado de sua saude.

pacientes com DRC, no sentido de prevenir intercorréncias,
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