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PACIENTES TRANSPLANTADOS RENAIS:
anélise de associacao dos diagndésticos de enfermagem?

Ana Luisa Brandado de Carvalho LIRAP, Marcos Venicios de Oliveira LOPES®

RESUMO

A insuficiéncia renal cronica é uma doenga com sérias implicacdes fisicas, psicoldgicas e sdcio-econdmicas para o paciente. O
transplante renal proporciona qualidade de vida aos renais cronicos. O objetivo desse estudo é analisar as associagdes entre 0s
diagndsticos de enfermagem, os fatores relacionados e as caracteristicas definidoras presentes em pacientes transplantados
renais de um hospital universitario. Um estudo transversal de carater exploratorio e descritivo foi desenvolvido com 58
pacientes entre 0os meses de dezembro de 2004 e abril de 2005. Os instrumentos de coleta de dados foram: roteiros de
entrevista e exame fisico. Os resultados mostraram associacoes entre Padrédo de sono perturbado e Disfungédo sexual, Padréo
de sono perturbado e Padrdes de sexualidade ineficazes, Disfuncéo sexual e Padrdes de sexualidade ineficazes. Conclui-se que
o0 estudo contribuiu para a identificacdo de diagnosticos de enfermagem relacionados a caracteristicas especificas destes
pacientes.

Descritores: Diagndstico de enfermagem. Transplante de rim. Cuidados de enfermagem.
RESUMEN

La insuficiencia renal cronica es una enfermedad con serias implicaciones fisicas, psicoldgicas y socio-econdmicas para el paciente. El trasplante
renal proporciona calidad de vida a los renales cronicos. El objetivo de ese estudio es analizar las asociaciones entre los diagnésticos enfermeraos,
los factores relacionados y las caracteristicas definitorias presentes en pacientes trasplantados renales de un hospital universitario. Un estudio
transversal de caracter exploratorio y descriptivo ha sido desarrollado con 58 pacientes entre los meses de diciembre de 2004 y abril de 2005.
Los instrumentos de recogida de datos fueron: guién de entrevista y examen fisico. Los resultados mostraron asociaciones entre Deterioro del
patron de suefio y Disfuncion sexual, Deterioro del patron de suefio y Patrones sexuales inefectivos, Disfuncion sexual y Patrones sexuales
inefectivos. Se concluye que el estudio aportd para la identificacion de diagnésticos enfermeros relacionados a caracteristicas especificas de estos
pacientes.

Descriptores: Diagnostico de enfermeria. Trasplante de rifion. Atencion de enfermeria.
Titulo: Pacientes trasplantados renales: analisis de asociacion de los diagndsticos enfermeros.

ABSTRACT

Chronic kidney inadequacy is a disease with serious physical, psychological and socioeconomic implications for the patient. The renal transplant
provides life quality to chronic renal patients. The purpose of this study is to analyze associations among nursing diagnoses, related factors
and defining characteristics present in renal transplanted patients of a university hospital. A descriptive, exploratory, cross sectional study was
performed with 58 patients from December, 2004 to April, 2005. Data collection instruments were: interview scripts and physical exams.
Results showed associations between Sleep pattern disturbance and Sexual dysfunction, Sleep pattern disturbance and Altered sexuality
pattern, Sexual dysfunction and Altered sexuality pattern. The study contributes for the identification of nursing diagnoses related to specific
characteristics of these patients.

Descriptors: Nursing diagnoses. Kidney transplantation. Nursing care.
Title: Kidney transplanted patients: nursing diagnoses association analysis.
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INTRODUGAO

Este artigo apresenta parte da dissertagdo de
Mestrado, a qual foi motivada pelas inquietacdes
sentidas pela primeira autora ao conviver com pa-
cientes transplantados renais®. O transplante, em-
bora proporcione uma melhor qualidade de vida
ao libertar o paciente da méaquina de hemodialise,
obriga-os a adotar um estilo de vida diferenciado
em relagdo a alimentacdo, higiene, medicamentos
e cuidados com a saude. O seguimento ambulatorial
é uma etapa fundamental para a assisténcia conti-
nuada, favorecendo o sucesso da cirurgia e mini-
mizando o risco de rejeicdo. Dessa forma, esses pa-
cientes necessitam de um cuidado coordenado da
equipe de transplante desde o periodo pré-opera-
torio até as infinitas consultas pos-transplantes no
ambulatdrio. Ofertar um cuidado de qualidade, res-
paldado no processo de enfermagem, é de compe-
téncia exclusiva do enfermeiro.

Na implementacdo dos cuidados de enferma-
gem, segue-se um processo de trabalho denomina-
do processo de enfermagem, o qual, de uma ma-
neira geral, organiza-se em cinco etapas: levanta-
mento de dados, diagnostico de enfermagem, pres-
cricdo, implementacédo e avaliacdo®. O diagnostico
de enfermagem é uma etapa que se reveste de sin-
gular importéancia, haja vista 0 mesmo ter sido cria-
do com o intuito de padronizar uma linguagem pa-
ra a profissao, delimitar o campo de atuagdo do en-
fermeiro e refletir a variedade, a complexidade e a
cientificidade do cuidar. E definido como um jul-
gamento clinico sobre as respostas do individuo,
da familia ou da comunidade a problemas de satude/
processos Vitais ou potenciais, proporcionando a
base para selecéo de intervencgdes de enfermagem
para atingir resultados pelos quais a enfermeira é
responsavel®,

O enfermeiro atua de forma a analisar e jul-
gar os problemas de salde atuais ou potencias ba-
seados na manifestacdo das respostas humanas do
paciente. Nos pacientes transplantados renais, as
respostas humanas mais presentes sao: restricdo na
dieta alimentar, fadiga, preocupacdo com a saude
fisica, medo da rejeicdo do enxerto, mudanca da
imagem corporal e aderéncia a um complexo regi-
me de medicamentos“®,

O paciente ap6s receber o enxerto renal esta
sempre correndo risco de rejeicio. E necessario que
0 mesmo receba informacbes adequadas para po-
der conviver com a possibilidade concreta de rejei-
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¢do e com 0 novo modo de vida que tera de assu-
mir, agora sem as sessdes de hemodialise, mas com
a dependéncia do uso diario das medicac¢Bes imu-
nossupressoras®.

Os transplantados renais devem ser cuidado-
samente acompanhados no ambulatoério e recebe-
rem orientacdo sobre dieta alimentar, medicagéo,
exercicios, prevencdo da infec¢do, dentre outros.
Eles devem ser considerados um grupo com ne-
cessidades especificas, pois 0 sucesso na evolugdo
do transplante se confronta com as complicacdes
presentes ou potenciais ap6s a cirurgia.

Dessa forma, a sistematizagdo da assisténcia
de enfermagem voltada ao paciente transplantado
renal contribui para a organizacéo do trabalho do
enfermeiro, para a reducao do risco de rejeicdo re-
nal e para o aumento da qualidade e da credibilida-
de dos servicos prestados, pois fornece meios para
propor intervencdes de responsabilidade exclusi-
va do enfermeiro e direcionada especificamente as
necessidades do cliente.

Na realidade brasileira existem poucos es-
tudos sobre diagnosticos de enfermagem presen-
tes em pacientes transplantados renais. Esta pro-
blematica e a vivéncia com esses pacientes desper-
taram-nos o interesse em desenvolver um estudo
no sentido de analisar as associagGes entre os diag-
nosticos de enfermagem da taxonomia 11 da North
American Nursing Association International (NANDA-
1)®, os fatores relacionados e as caracteristicas de-
finidoras identificados em pacientes transplanta-
dos renais.

METODOS

Estudo quantitativo do tipo transversal, de
carater exploratério e descritivo. A pesquisa foi
realizada num hospital universitario localizado na
cidade de Fortaleza, no Estado do Ceara. A popu-
lacdo foi composta por 265 transplantados renais
regularmente acompanhados no ambulatério do
referido hospital.

Para o calculo da amostra, foi utilizada uma
formula para estudos de populagdes finitas e que
leva em consideracdo o nivel de confianga, o erro
amostral e o tamanho da populacdo®. A formula
foi a seguinte: n = (t?, * P *Q * N) / [e* (N-1)+
tzl% * P *Q], onde: n = tamanho da amostra; t,=
valor tabelado da distribuicdo t de Student ao ni-
vel de significancia de 1%; e = erro amostral abso-
luto; N = tamanho da populacéo; Q = porcenta-
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gem complementar (100-p); P = prevaléncia da
doenca. Foram considerados como parametros o
nivel de significancia 1%, o erro amostral de 3% e
a populacdo de 265 pacientes. A prevaléncia da In-
suficiéncia Renal Crénica (IRC) foi de 0,02%®.
Neste estudo, considerou-se a prevaléncia de 1%
para aumentar o tamanho da amostra e, dessa for-
ma, aumentar a confiabilidade dos resultados. A
partir da aplicacdo da formula, encontrou-se uma
amostra de 58 individuos.

Os critérios de incluséo no estudo foram: ser
transplantado renal no servigo, ndo importando o
tipo de doador e ser adulto (18 a 65 anos). Consi-
deraram-se como critérios de excluséo: encontrar-
se hospitalizado no momento da coleta de dados;
nao estar em condicOes fisicas e mentais adequa-
das para a realizacdo da entrevista e/ou exame fi-
sico; pacientes transplantados renais com cancer,
doenca cardiaca avancada, doenc¢a pulmonar avan-
cada, doenca hepética progressiva e doenga vascular
cerebral, coronariana ou periférica extensa.

A coleta dos dados deu-se através de um ro-
teiro de entrevista, seqguido pelo exame fisico, os
quais foram aplicados no dia da consulta ambu-
latorial, com o intuito de levantar as respostas hu-
manas e os fatores relacionados apresentados por
pacientes transplantados renais. O periodo de co-
leta ocorreu de dezembro de 2004 a abril de 2005.

Para elaboracéo do instrumento de coleta de
dados, realizou-se um levantamento bibliografico
com o objetivo de identificar os sinais e sintomas
que compdem as caracteristicas definidoras e fato-
res relacionados dos diagndsticos de enfermagem
possivelmente presentes em pacientes transplan-
tados renais. Em seguida, estes dados foram agru-
pados segundo os dominios apresentados pela
Taxonomia Il da NANDA-1®, Para validar seu con-
teddo e aparéncia, o instrumento foi apresentado a
trés docentes que desenvolvem estudos sobre diag-
ndsticos de enfermagem, e a dois enfermeiros que
assistem a pacientes transplantados renais. As su-
gestbes dos docentes e enfermeiros foram incor-
poradas ao instrumento, que posteriormente foi
aplicado sob a forma de teste piloto com seis paci-
entes transplantados renais em condi¢des seme-
Ihantes aos seguidos neste estudo. No processo de
inferéncia diagnostica, as historias clinicas eram
individualmente avaliadas pelos dois autores deste
artigo, sendo um mestre e o outro doutor em en-
fermagem. Os diagnosticos que apresentavam con-
cordancia entre todos foram aceitos. Aqueles em
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que havia discordancia entre os avaliadores, eram
reavaliados em suas histdrias clinicas até que se
obtivesse um consenso.

Os dados foram armazenados num banco de
dados desenvolvido no Microsoft Excel. Para a
analise dos dados foram utilizados os softwares Epi
Info 3.2.2. A partir dessa analise foram geradas es-
tatisticas descritivas com a freqiiéncia absoluta,
percentual, médias, desvio padrdo e percentis de
cada varidvel. Em seguida, foram realizadas asso-
ciacbes entre algumas variaveis. Os testes aplica-
dos foram o Qui-quadrado e o teste exato de Fisher.
Verificou-se a forga da associagdo e o sinal da asso-
ciacdo através do coeficiente Phi. Foi também cal-
culada a razdo de chance. A andlise foi baseada na
leitura das estatisticas descritivas, bem como na
analise do valor p encontrado, com seus respecti-
vos comentarios. Para significAncia estatistica ado-
tou-se um nivel de 5%.

Destaca-se ainda que foi obtida a autorizacéo
da dire¢éo de ensino do hospital onde o estudo foi
desenvolvido, bem como a aprovacéao do projeto no
Comité de Etica da universidade a qual a institui-
cdo esta vinculada academicamente (Processo n°
240/04). O consentimento prévio dos pacientes e
a assinatura do termo de consentimento livre e
esclarecido foram solicitados.

RESULTADOS

Os pacientes eram, em sua maioria, do sexo
masculino (62,1%), com idade média de 40,86
anos (+ 11,74 anos). Em relacdo ao estado civil,
51,7% tinham companheiros, com média de 1,91
filhos (+ 2,16). Quanto a escolaridade, 43,1% ti-
nham apenas o ensino fundamental incompleto e
17,2%, 0 ensino médio completo. O tempo de dialise
variou de 0 a 216 meses, sendo a média de 51,56
meses (desvio padréo de 50,11 meses). A maioria
(72,4%) foi submetida a hemodialise antes do trans-
plante renal. O tempo de transplante variou de 1 a
27 anos, sendo a média de 6,50 anos (desvio pa-
dréo de 5,61 anos).

Foi identificado nos pacientes entrevistados
um total de 113 caracteristicas definidoras, média
de 8,17 (* 5,60); 38 diagnosticos de enfermagem,
sendo a média de 5,29 (+ 2,45); e 72 fatores rela-
cionados, com média de 6,52 (+ 2,98). Do total de
diagnosticos identificados, dez encontravam-se
acima do percentil 75: Nutricdo desequilibrada:
mais do que as necessidades corporais, Risco de
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nutricdo desequilibrada: mais do que as necessi-
dades corporais, Padrao de sono perturbado, Fadi-
0a, Percepcao sensorial perturbada: visual, Percep-
cdo sensorial perturbada: auditiva, Disfungéo se-
xual, Padrdes de sexualidade ineficazes, Risco de
infeccdo e Dor aguda. Assim como as caracteristi-
cas definidoras, a maioria desses diagnosticos es-
tava presente em menos de 30% dos individuos
estudados.

As associacdes entre os diagndsticos, as ca-
racteristicas e os fatores relacionados identificados
nesses pacientes foram estudadas. O diagnostico
de enfermagem Padrdo de sono perturbado mos-
trou associacdo com dois diagnosticos: Disfuncédo
sexual (p=0,013) e Padrdes de sexualidade inefica-
zes (p=0,002); um fato relacionado: Urgéncia
urindria; e com trés caracteristicas definidoras: Trés
ou mais despertares durante a noite (p=0,001),
Verbalizacdo do problema de mudanca de sono
(p=0,013) e Dificuldades, limita¢cbes ou mudangas
relatadas nos comportamentos ou atividades se-
xuais (p=0,002).

O diagnéstico de enfermagem Disfuncéo se-
xual mostrou associa¢do com o diagnostico Padrédo
de sexualidade ineficaz (p=0,001); com trés carac-
teristicas definidoras: Trés ou mais despertares
durante a noite (p=0,013), Verbalizacdo do proble-
ma de disfuncdo sexual (p=0,001) e Dificuldades,
limitacbes ou mudancas relatadas nos comporta-
mentos ou atividades sexuais (p=0,001); e com o
fator relacionado Urgéncia urinaria (p=0,009).

Percepcdo sensorial perturbada: visual apre-
sentou associagdo com trés fatores relacionados:
Percepgdo sensorial alterada (p=0,001), Estado de
doenga (p=0,026) e Defesas secundarias inadequa-
das: diminuicdo da hemoglobina (p=0,041); e com
duas caracteristicas definidoras: Mudanca relata-
da ou medida na acuidade sensorial (p=0,001) e
Distorcdes visuais (p=0,001).

Nutricdo desequilibrada: mais do que as ne-
cessidades corporais manifestou associacdo com
o fator relacionado: Ingestdo excessiva em rela-
¢do as necessidades metabdlicas (p=0,001); e com
a caracteristica definidora: Prega cutanea do triceps
> 25 mm em mulheres, > 15 mm em homens (p=
0,001).

A Percepcéo sensorial perturbada: auditiva
revelou associagdo com um fator relacionado: Per-
cepcéo sensorial alterada (p=0,004); e com as se-
guintes caracteristicas definidoras: Mudanga relata-
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da ou medida na acuidade sensorial (p=0,036) e
Distorcdes auditivas (p=0,001).

Dor aguda evidenciou associacdo com dois
fatores relacionados: Agentes lesivos fisicos (p=
0,001) e Defesas secundarias inadequadas: dimi-
nuicdo da Hemoglobina (p=0,044); e com a carac-
teristica definidora: Relato verbal ou codificado (p=
0,001).

Padrdes de sexualidade ineficazes apresentou
associagcdo com um fator relacionado: Urgéncia
urinaria (p=0,001); e com as caracteristicas defi-
nidoras a seguir: Trés ou mais despertares duran-
te a noite (p=0,002), Verbalizac¢do do problema em
relagdo a sexualidade (p=0,001) e Dificuldades, li-
mitacBes ou mudangas relatadas nos comportamen-
tos ou atividades sexuais (p=0,001).

O diagndstico Fadiga evidenciou associa¢éo
com um fator relacionado: Estado de doenca (p=
0,001); e com a caracteristica definidora Cansaco
(p=0,001).

DISCUSSAO

O transplante renal é um tratamento paliati-
VO, pois ndo recupera integralmente a salde do
paciente. O transplantado tem algumas limitagdes
em sua vida relacionadas ao uso constante de me-
dicamentos, cuidados com a higiene e a alimenta-
¢do e 0 acompanhamento frequente no ambulato-
rio. O enfermeiro, por meio do diagndstico de en-
fermagem, pode sistematizar seu trabalho e ofere-
cer um cuidado de qualidade cada vez maior a essa
clientela.

Em um estudo descritivo e exploratério com
doze pacientes transplantados renais, a maioria dos
pacientes era casada e tinha baixo nivel de escola-
ridade. A idade variou entre 14 e 67 anos. O tempo
de diélise, o qual esses pacientes foram submeti-
dos, variou de sete meses a oito anos, sendo que
dez destes sujeitos faziam hemodialise e apenas dois
entrevistados realizavam dialise peritoneal®. Es-
ses achados se aproximam ao perfil dos pacientes
da presente pesquisa.

Neste estudo, a maioria dos pacientes era jo-
vem quando tiveram o diagnéstico de insuficiéncia
renal crbnica, sendo submetidos ao tratamento
dialitico antes da realizacdo do transplante renal.
Esse tratamento, geralmente, é feito trés vezes por
semana, dificultando a continuidade dos estudos.
Desta forma, o paciente renal interrompe 0s estu-
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dos cedo e solicita aposentadoria por invalidez ao
Governo em plena fase produtiva.

Em uma pesquisa com pacientes renais cro-
nicos em hemodialise, foram identificados varios
diagndsticos de acordo com os 11 padrdes funcio-
nais de saude de Marjory Gordon. Entre os quais
destacam-se: Alteracdo nos processos sensorio-
perceptivo visual e auditivo, Desequilibrio nutricio-
nal, Fadiga, Déficit de conhecimento farmacol4gi-
co, de dieta e do acesso vascular, Risco de infec¢do,
Padréo de sono perturbado e Disfun¢éo no padréao
sexual®?, Diagnosticos semelhantes aos identifi-
cados na clientela entrevistada neste estudo.

Conforme mostrado nos resultados, o diag-
ndstico Padrdo de sono perturbado manteve asso-
ciacdo tanto com outros diagndsticos, como com
fatores relacionados e caracteristicas definidoras.
Foi sugerido como justificativa dessas associacdes,
o fato da aposentadoria muitas vezes precoce por
invalidez do portador de alteracdo renal crbnica
gerar preocupacao financeira e distarbios no pa-
drdo do sono. Vérios estudos mostram gue os fato-
res mais estressantes para o paciente com trans-
plante renal s@o 0 medo da rejeicdo do enxerto re-
nal e o suporte financeiro®*12),

Os problemas de ordem sexual também cau-
sam preocupagdo nos pacientes com transplante
renal, interferindo na qualidade do sono. Outro fa-
tor que mostrou interferir no padréo de sono foi a
urgéncia urinaria, o que pode ser justificado pelo
uso de diurético e pelo aumento da ingesta hidrica
apos o transplante.

Em relacdo a sexualidade, dois diagnosticos
estiveram presentes nessa clientela, sdo eles: Dis-
funcéo sexual e padrdes de sexualidade ineficazes.
O primeiro diagndstico manteve associagdo mui-
to forte com o segundo diagnostico. Em relagdo as
caracteristicas definidoras, esses dois diagnosti-
cos mantiveram associacdo muito forte com Ver-
balizacdo do problema e Dificuldades, limitacdes
ou mudangas relatadas nos comportamentos ou
atividades sexuais e associagdo moderada com
Trés ou mais despertares durante a noite. Esse da-
do corrobora com a pesquisa transversal realizada
com paciente em hemodialise, onde mostrou que
os diagnosticos Padrdes de sexualidade ineficazes
e Disfuncéo sexual estavam presentes em 45% e
40% dos entrevistados*®, Justifica-se este dado ao
fato de certos medicamentos poderem interferir
como efeito colateral, no desempenho sexual do pa-
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ciente renal crénico, principalmente o transplan-
tado renal®®,

O diagnostico Percepcao sensorial perturba-
da: visual foi identificado com muita freqiiéncia nos
pacientes com transplante renal deste estudo. Al-
teracdes na percepcao sensorial, geralmente, ocor-
rem com o avangar da idade, da doenca e pelo uso
constante de medicamentos, principalmente o
corticosterdides®. Portanto, o paciente transplan-
tado renal ao fazer uso de medicamentos para man-
ter o enxerto, pode apresentar efeitos colaterais,
como problemas na visao.

Em um estudo com transplantados renais, a
maioria desses pacientes experimenta problemas
causados pelos efeitos colaterais das drogas imu-
nossupressoras. Aumento do apetite (89,6%) e ga-
nho de peso (78,4%) eram os efeitos colaterais mais
freqlientes desses medicamentos®?, Outro medi-
camento, que tem como efeito colateral o aumen-
to do apetite, é o corticoesteroide. Portanto, ganho
de peso é um sério problema, a longo prazo, para
muitos pacientes transplantados renais, levan-
do a necessidade da realiza¢do de uma dieta com
pouca gordura e baixo agtcar®. Os achados desse
estudo se aproximam aos encontrados nesta pes-
quisa.

Outro diagnostico de enfermagem presente
em 20,7% dos transplantados renais foi Dor agu-
da. Dos 14 pacientes portadores desse diagnosti-
co, um relatou cefaléia, outro dor no local do en-
xerto, nove relataram dores no corpo, principal-
mente na coluna vertebral e nos membros inferio-
res, devido a osteopenia e algumas vezes osteo-
porose e dois dores abdominais. A literatura relata
que osteoporose e predisposicdo para fraturas e
necrose avascular na cabeca do fémur séo impor-
tantes complicacdes dos esterdides usados no tra-
tamento para evitar rejeicdo do drgdo transplan-
tado®?.

A Fadiga no paciente renal crénico esté pre-
sente desde o periodo de hemodialise, época na qual
0 paciente deve manter uma dieta restrita, ir ao
servico dialitico, em média, trés vezes por semana,
perdendo a liberdade de realizar suas atividades
pessoais e recreativas®”. Em estudo realizado por
esse autor com pacientes em tratamento dialitico,
a Fadiga presente nessa clientela era mais de or-
dem fisica que psicologica. Em nosso estudo, o Es-
tado de doenca e o Cansaco foram encontrados
como fatores associados ao diagnostico Fadiga.
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Os pacientes renais cronicos devem ser acom-
panhados por uma equipe multidisciplinar, por
meio de consultas periddicas com o objetivo de ma-
nutencdo da salde, evitando o agravamento da
doen¢a®. Na consulta de enfermagem, o enfermei-
ro deve utilizar-se dos diagnosticos de enferma-
gem, com o objetivo de aumentar mais a qualida-
de do seu trabalho, fundamentado em conhecimen-
tos cientificos, uma vez que os diagndsticos de en-
fermagem permitem a identificacdo das necessi-
dades de cuidados sobre 0s quais € preciso inter-
virte),

Os pacientes entrevistados apresentaram va-
rios diagnosticos de enfermagem, fatores relacio-
nados e caracteristicas definidoras. Alguns diag-
nosticos tiveram origem no surgimento da doenca
renal crénica, continuando no pdés-transplante.
Outros surgiram apos a realizacdo da cirurgia. Os
diagnésticos identificados neste estudo proporcio-
nam informacdes necessarias para focalizar os cui-
dados de enfermagem a essa clientela renal. As in-
tervencoes de enfermagem implementadas para os
diagnésticos identificados podem contribuir para
um melhor seguimento ambulatorial, melhor qua-
lidade de vida e diminui¢do dos sinais e sintomas
de rejeicdo do enxerto renal.

CONSIDERACOES FINAIS

Na realizacdo deste estudo, encontraram-se
algumas dificuldades. A primeira foi a insercdo no
campo, néo existia uma sala apropriada para a rea-
lizacdo da entrevista e do exame fisico. Foi neces-
sério o deslocamento dos pesquisadores até o do-
micilio de dezessete pacientes, pois 0s mesmos ti-
nham consultas agendadas no ambulatério do re-
ferido hospital somente apds o periodo destinado
para coleta de dados (dezembro de 2004 a abril de
2005). Encontrou-se, porém, dificuldade de acesso
a alguns bairros mais afastados do municipio de
Fortaleza.

O estudo permitiu conhecer a realidade dos
pacientes com transplante renal de um hospital
universitario, localizado na cidade de Fortaleza,
Ceara, assim como identificar associac@es existen-
tes entre os diagndsticos de enfermagem, fatores
relacionados e caracteristicas definidoras. Colabo-
rando assim, com a construgdo de um plano de cui-
dados especifico voltado para as reais necessidades
do paciente, resultando em acfes de enfermagem
cada vez mais eficazes.
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Destaca-se como contribuicdo deste estudo
para a pratica ambulatorial de enfermagem volta-
da ao paciente com transplante renal, que alguns
diagndsticos devem ser mais explorados durante a
consulta de enfermagem, tais como: Risco de in-
feccdo, Percepcdo sensorial perturbada: visual e
auditiva, Padrdo de sono perturbado, Nutrigéo de-
sequilibrada: mais do que as necessidades corpo-
rais, Fadiga, Disfun¢éo sexual, Dor aguda, Padrdes
de sexualidade ineficazes.

Deve-se ressaltar que, embora o estudo tenha
buscado a identificacdo de forma acurada de diag-
nosticos de enfermagem, sugere-se que outros es-
tudos devam ser desenvolvidos com o intuito de
comparar os dados de realidades diferentes.

REFERENCIAS

1 Lira ALBC. Diagnosticos de enfermagem em pacien-
tes transplantados renais de um hospital universita-
rio de Fortaleza-CE [disserta¢do]. Fortaleza: Facul-
dade de Farmacia, Odontologia e Enfermagem, Uni-
versidade Federal do Ceard; 2005.

2 Smeltzer SC, Bare BG. Brunner & Suddarth: tratado
de enfermagem medico-cirirgica. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan; 20009.

3 North American Nursing Diagnosis Association In-
ternational. Diagnosticos de enfermagem da NANDA:
definigBes e classificagdes 2007-2008. Porto Alegre:
Artmed; 2008.

4 Schneider RA. Chronic renal failure: assessing the fa-
tigue severity scale for use among caregivers. J Clin
Nurs. 2004;13(2):219-25.

5 Fisher R, Gould D, Wainwright S, Fallon M. Quality
of life after renal transplantation. J Clin Nurs. 1998;
7(6):533-63.

6 Mendes CA, Shiratori K. As percepc¢des dos pacientes
de transplante renal. Nursing. 2002;5(44):15-22.

7 Rea LM, Parker RA. Metodologia de pesquisa: do pla-
nejamento a execug¢do. Sao Paulo: Pioneira; 2002.

8 Cendoroglo M, Sardenberg C, Suassuna P. Insuficién-
cia renal cronica: etiologia, diagnostico e tratamento.
In: Schor N, Srougi M. Nefrologia, urologia clinica.
Séo Paulo: Sarvier; 1998. p. 29-41.

9 Silva MSJ, Teixeira JB, Nébrega MFB, Carvalho SMA.
Diagnosticos de enfermagem identificados em paci-



Lira ALBC, Lopes MVO. Pacientes transplantados renais: analise de associacéo dos diag-

114

entes transplantados renais de um hospital de ensino.
Rev Eletronica Enferm [Internet]. 2009 [citado 2009
out 24];11(2):309-17. Disponivel em: http://www.fen.
ufg.br/revista/v11/n2/v1in2all.htm.

10 Galache BA. Diagnosticos de enfermeria en pacien-
tes con insuficiencia renal cronica en hemodialisis.
Rev Soc Esp Enferm Nefrol. 2004;7(3):158-63.

11 Lindgvist R, Carlsson M, Sjoden PO. Coping stra-
tegies of people with kidney transplants. J Adv Nurs.
2004;45(1):47-52.

12 Talas MS, Bayrartar N. Kidney transplantation: de-
termination of the problems encountered by Turkish
patients and their knowledge and practices on
healthy living. J Clin Nurs. 2004;13(5):580-8.

13 Lata AGB, Albuquerque JG, Carvalho LASBP, Lira
ALBC. Diagnoésticos de enfermagem em adultos em
tratamento de hemodidlise. Acta Paul Enferm. 2008;
21(n esp):160-3.

Endereco da autora / Direccion del autor /
Author’s address:

Ana Luisa Branddo de Carvalho Lira

Rua Régulo Tinéco, 1319, Ap. 1601, Barro Vermelho
59022-080, Natal, RN

E-mail: analira@ufrnet.br

nosticos de enfermagem. Rev Galcha Enferm., Porto Alegre (RS) 2010 mar;31(1):108-14.

14 Piveta VM. Manual de orientagdo para o paciente
transplantado renal. Sdo Paulo: Hospital das Clini-
cas; 1999.

15 Breitsameter G, Thome EGR, Silveira DT. Compli-
cacdes que levam o doente renal crénico a um servi-
¢o de emergéncia. Rev Galcha Enferm. 2008;29(4):
543-50.

16 Silva FS, Viana MF, Volpato MP. Diagndsticos de
enfermagem em pacientes internados pela clinica or-
topédica em unidade médico-cirurgica. Rev Gaucha
Enferm. 2008;29(4):565-72.

AGRADECIMENTOS

A Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES)/Programa de Demanda Social
(DS), pelo financiamento da bolsa de Mestrado.

Recebido em: 24/10/2009
Aprovado em: 09/02/2010



