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RESUMO

Este estudo tem como objetivo analisar, por meio de uma revisdo de literatura, a assisténcia de
enfermagem prestada aos pacientes em tratamento de hemodiélise, considerando as praticas
desenvolvidas, os desafios enfrentados e os impactos sobre a qualidade de vida. Trata-se de
uma pesquisa de abordagem qualitativa, descritiva e exploratoria, realizada por meio da
selecdo e analise de artigos cientificos publicados entre 2020 e 2025, extraidos de bases como
SciELO, BVS, PubMed e Google Académico. Os resultados apontam que a atuacdo do
enfermeiro nesse contexto é essencial para garantir seguranca, adesdo ao tratamento e suporte
emocional aos pacientes. Contudo, limitagbes como sobrecarga de trabalho, falhas na
comunicagdo, auséncia de protocolos padronizados e escassez de tempo comprometem a
efetividade e a humanizacdo do cuidado. A literatura reforca que préaticas baseadas na escuta
ativa, na educagdo em salde e na sistematizacdo da assisténcia contribuem para um cuidado
integral, eficaz e centrado na pessoa. Conclui-se que a qualificacdo das praticas de
enfermagem em hemodidlise é fundamental para promover ndo apenas a sobrevida, mas

também o bem-estar e a dignidade dos pacientes com doenca renal cronica.
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ABSTRACT

This study aims to analyze, through a literature review, the nursing care provided to patients
undergoing hemodialysis, considering the practices developed, the challenges faced, and the
impacts on quality of life. This is a qualitative, descriptive, and exploratory research
conducted through the selection and analysis of scientific articles published between 2020 and
2025, sourced from databases such as SciELO, BVS, PubMed, and Google Scholar. The
findings indicate that the nurse’s role in this context is essential to ensure safety, treatment
adherence, and emotional support for patients. However, limitations such as work overload,
communication failures, lack of standardized protocols, and time constraints compromise the
effectiveness and humanization of care. The literature reinforces that practices based on active
listening, health education, and the systematization of nursing care contribute to integral,
effective, and person-centered assistance. It is concluded that enhancing nursing practices in
hemodialysis is crucial to promote not only patient survival but also the well-being and

dignity of individuals with chronic kidney disease.

Key words: Nursing. Hemodialysis. Health care. Quality of life.

1. INTRODUCAO

A hemodiélise € um tratamento amplamente utilizado para pacientes com doenca renal
cronica (DRC), caracterizando-se por ser uma terapia de substituicdo renal destinada a filtrar e
remover toxinas, excesso de liquidos e produtos metabolicos do organismo, quando os rins ja
ndo desempenham essa funcdo de maneira eficaz. O processo, gque requer sessdes frequentes e
prolongadas em unidades especializadas, impde significativas mudancas na vida dos
pacientes, afetando sua rotina, estado emocional, qualidade de vida e perspectiva de saude.
Nesse contexto, a assisténcia de enfermagem desempenha um papel essencial ndo apenas na
execucdo de cuidados técnicos, mas também na promocdo do bem-estar fisico, emocional e
social desses individuos (De Andrade et al., 2021).

O enfermeiro é o profissional que permanece em contato continuo com o paciente
durante o tratamento, sendo responsavel por diversas atividades que vao desde a

monitorizacdo de sinais vitais e avaliagdo do acesso vascular até a orientacdo sobre habitos
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saudaveis, manejo de complicacbes e apoio psicossocial. No entanto, apesar da relevancia
dessa atuacdo, muitos desafios ainda se impdem a pratica de enfermagem na hemodialise,
como a sobrecarga de trabalho, limitagcbes estruturais dos servigcos, dificuldades de
comunicacdo e a auséncia de protocolos padronizados em alguns contextos clinicos (Pereira;
De Menezes Ferreira, 2022; Marinho et al., 2021).

Os pacientes submetidos a hemodialise convivem com limitacdes fisicas, alteracfes na
autoestima, perda da autonomia e riscos constantes de complicagcbes como hipotenséo,
infeccdes, hemorragias e problemas relacionados ao acesso vascular (Siqueira; Da Rocha;
Ferreira, 2021). A atuacdo eficaz do enfermeiro nesses cenarios pode ser determinante para
reduzir a ocorréncia de intercorréncias clinicas e para garantir maior adesdo ao tratamento e
melhor qualidade de vida ao paciente. A literatura destaca que uma assisténcia de
enfermagem qualificada, humanizada e pautada na escuta ativa pode transformar a
experiéncia do paciente com DRC, minimizando sofrimentos e promovendo um cuidado
integral (Ribeiro; De Oliveira Jorge; De Sena Queiroz, 2020; De Jesus Santos et al., 2024).

No entanto, observa-se ainda uma lacuna em relacdo a padronizacdo da sistematizacdo
da assisténcia de enfermagem em unidades de hemodialise, o que dificulta a continuidade do
cuidado e impacta diretamente nos resultados clinicos e na satisfacdo do paciente (De Souza
et al., 2022). Além disso, questdes como o manejo adequado do acesso vascular, a educagdo
permanente da equipe de enfermagem e a valorizagdo da comunicacdo entre enfermeiro e
paciente se mostram fundamentais para o aprimoramento da assisténcia prestada (Aradjo-
Rocha et al., 2021; Rodrigues; Rodrigues, 2025).

O problema que se impBe, portanto, € a necessidade de compreender, a luz da
literatura cientifica atual, como a assisténcia de enfermagem € desenvolvida junto aos
pacientes em tratamento de hemodiélise, quais sdo os principais desafios enfrentados e quais
praticas tém se mostrado eficazes na melhoria da qualidade do cuidado e dos desfechos
clinicos. Essa reflexdo é necessaria diante da complexidade do cuidado com pacientes renais
cronicos, gque demandam uma abordagem multiprofissional e centrada nas necessidades do
individuo.

Justifica-se a realizacdo desta revisdo de literatura pela importancia da tematica para o
fortalecimento das praticas de enfermagem em nefrologia, area que exige conhecimento

técnico, habilidades clinicas especificas e sensibilidade para lidar com o sofrimento fisico e
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emocional do paciente cronico. Ao reunir evidéncias cientificas sobre a atuagdo do enfermeiro
na hemodialise, busca-se contribuir para a qualificacdo da assisténcia, subsidiar a formacao
profissional, orientar gestores de saude e estimular novas pesquisas que aprofundem o debate
sobre a humanizacdo e a eficicia do cuidado (Mendonga; De Oliveira, 2023; Megda et al.,
2024).

A relevancia do estudo também reside na sua capacidade de subsidiar decisdes clinicas
baseadas em evidéncias e de fomentar mudancas nos processos de trabalho das equipes de
enfermagem, uma vez que as demandas dos pacientes em hemodialise vao além do aspecto
técnico e requerem uma escuta ativa, empatia, comunicacdo eficiente e agdes educativas
continuas (Dos Santos Alves et al,, 2022; Bento et al., 2025). Além disso, identificar lacunas
na literatura e nos servicos assistenciais pode promover avangos na criacdo de protocolos e
diretrizes clinicas mais eficazes.

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo geral analisar, por meio de uma
revisdo de literatura, a assisténcia prestada pelo enfermeiro ao paciente em tratamento de
hemodialise, destacando os principais desafios, praticas assistenciais e impactos dessa atuacéo
na qualidade de vida e no tratamento da doenca renal cronica. Como objetivos especificos,
pretende-se: identificar as principais atribuicdes do enfermeiro no contexto da hemodialise;
descrever as intervengdes de enfermagem que contribuem para a seguranca e bem-estar do
paciente; analisar os desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem nesse contexto; e
reunir propostas de melhoria na assisténcia com base em evidéncias cientificas recentes
(Theisen; Breitsameter; Breitsameter, 2022; Dos Santos; Araujo; Dos Santos, 2020).

Nesse sentido, a presente revisdo pretende ser um instrumento relevante para a pratica
clinica de enfermagem, ao evidenciar os aspectos que contribuem para a qualificacdo do
cuidado ao paciente renal crénico em hemodialise, alinhando-se a promocdo de uma

assisténcia segura, resolutiva e humanizada.

1.1 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa do tipo revisdo de literatura, de abordagem qualitativa, com carater
descritivo e exploratorio, cuja finalidade foi analisar as evidéncias cientificas disponiveis na
literatura acerca da assisténcia de enfermagem prestada a pacientes em tratamento de

hemodialise. A escolha por esse delineamento justifica-se pela necessidade de reunir,
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sistematizar e discutir 0 conhecimento produzido sobre o tema, identificando lacunas, desafios
e potencialidades da pratica profissional no contexto da doenca renal crbnica, além de
subsidiar melhorias na assisténcia e no planejamento do cuidado.

Para a realizacdo da revisdo, foi realizada uma busca bibliografica nas seguintes bases de
dados eletrnicas: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Electronic Library Online
(SciELO), Google Académico e PubMed, utilizando os seguintes descritores controlados e
nao controlados, combinados com operadores booleanos “AND” e “OR™ “assisténcia de
enfermagem”, “hemodidlise”, ‘“enfermagem nefrologica”, “doenga renal cronica”, “cuidados
de enfermagem” e “tratamento dialitico”. Esses termos foram definidos com base nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e revisados conforme a pertinéncia ao tema
proposto.

Os critérios de inclusdo utilizados foram: artigos cientificos publicados nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol; com texto completo disponivel; publicados entre os anos de
2020 e 2025; que abordassem diretamente a assisténcia de enfermagem a pacientes em
tratamento de hemodidlise; e que estivessem disponiveis gratuitamente nas plataformas
eletronicas consultadas. Foram excluidos da andlise: editoriais, cartas ao editor, resumos de
eventos, dissertacdes, teses e artigos duplicados entre as bases.

A selecdo dos estudos seguiu trés etapas: leitura inicial dos titulos e resumos para triagem dos
trabalhos que atendiam aos critérios estabelecidos; leitura integral dos textos selecionados
para andlise do conteido e verificacdo da relevancia para os objetivos da pesquisa; e, por fim,
extracdo e organizacdo dos dados relevantes em fichas de leitura. Apos a leitura dos artigos na
integra, foi elaborado um quadro-sintese contendo as principais informacdes de cada estudo,
tais como: autores, ano de publicacdo, periddico, objetivo, metodologia empregada, principais
resultados e conclusoes.

A analise dos dados ocorreu por meio da técnica de andlise teméatica de conteudo, com base
em categorias que emergiram dos achados dos proprios estudos, permitindo uma compreensao
ampla e critica dos aspectos relacionados a assisténcia de enfermagem ao paciente em
hemodidlise. A abordagem qualitativa possibilitou interpretar os significados das praticas
relatadas, os desafios vivenciados pelos profissionais e o0s impactos percebidos pelos

pacientes, promovendo uma discussdo pautada na inter-relacdo entre teoria e prética.
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Todas as etapas da pesquisa foram conduzidas de forma ética, respeitando os principios da
integridade académica, da fidedignidade das fontes e do compromisso com a producdo de

conhecimento cientifico relevante e aplicavel a pratica da enfermagem.

2. REVISAO DA LITERATURA

2.1 Desafios enfrentados pelo enfermeiro na assisténcia ao paciente em hemodialise

A atuacdo do enfermeiro no contexto da hemodidlise € permeada por uma série de
desafios que exigem preparo técnico, sensibilidade e capacidade de adaptacdo diante da
complexidade dos cuidados. O ambiente dialitico impde wuma rotina intensa de
monitoramento, prevencdo de complicagcbes, manejo de tecnologias e, principalmente, atencéo
as necessidades fisicas e emocionais dos pacientes com doenca renal crénica (DRC). Nesse
cenario, a sobrecarga de trabalho, a escassez de recursos humanos e materiais, as fragilidades
na sistematizacdo da assisténcia e o enfrentamento continuo de intercorréncias clinicas
constituem obstaculos significativos a qualidade do cuidado prestado. De Andrade et al.
(2021) destacam que o enfermeiro precisa manter vigilancia constante sobre o estado clinico
dos pacientes durante a sessdo dialitica, pois complicacdes como hipotensdo, nauseas,
caimbras e instabilidade hemodindmica sdo comuns e demandam intervencfes imediatas. A
atuacdo proativa nesse sentido exige conhecimento técnico, rapidez na tomada de decisdo e
disponibilidade fisica e emocional, fatores muitas vezes comprometidos por uma carga de
trabalho excessiva e pela alta demanda assistencial.

Marinho et al. (2021) abordam como a rotina do enfermeiro em unidades de
hemodidlise é marcada por tarefas repetitivas, escassez de tempo para atividades educativas e
dificuldades em desenvolver um cuidado verdadeiramente humanizado. A limitacdo de tempo
disponivel por paciente e a falta de profissionais suficientes impactam diretamente na
gualidade da assisténcia, reduzindo as possibilidades de escuta, acolhimento e orientacoes
individualizadas. Além disso, Pereira e De Menezes Ferreira (2022) reforcam que os préprios
pacientes percebem a atuacdo da enfermagem como técnica e mecanizada, 0 que evidencia a
necessidade de repensar a organizacdo dos servicos e Vvalorizar dimensfes subjetivas do

cuidado.
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Um ponto recorrente nos estudos € a auséncia de protocolos padronizados em muitas
unidades dialiticas, 0 que compromete a continuidade e a seguranca da assisténcia. De Souza
et al. (2022) destacam a importancia da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE)
como ferramenta para organizar o processo de cuidado e permitir intervencdes mais eficazes e
individualizadas. No entanto, ainda sdo identificadas lacunas na implementacdo dessa
sisteméatica, seja por falta de capacitacdo da equipe, resisténcia institucional ou auséncia de
diretrizes claras. A ndo efetivacdo da SAE fragiliza o planejamento do cuidado e compromete
a rastreabilidade das intervences, dificultando a avaliacdo dos resultados e a promogdo de
melhorias continuas.

Outro desafio € o cuidado com o acesso vascular, componente central no sucesso do
tratamento  dialitico. Segundo Aradjo-Rocha et al. (2021), os enfermeiros enfrentam
dificuldades relacionadas a manutencdo da fistula arteriovenosa, a prevencdo de infeccGes e
ao manejo de complicagbes como trombose e extravasamento. A falta de capacitagdo
especfifica para esses cuidados, aliada a rotatividade da equipe e a auséncia de protocolos
atualizados, expde 0s pacientes a riscos e aumenta a sobrecarga dos profissionais. Theisen,
Breitsameter e Breitsameter (2022) corroboram essa perspectiva ao enfatizar a necessidade de
treinamentos continuos e do desenvolvimento de habilidades especificas para o manejo de
fistulas e enxertos arteriovenosos, elementos essenciais para a eficacia do tratamento.

A comunicacdo entre enfermeiros e demais membros da equipe também se apresenta
como um ponto de tensdo. Segundo Rodrigues e Rodrigues (2025), a fragmentagdo da
comunicacdo e a auséncia de um fluxo integrado de informacdes dificutam a tomada de
decisGes e a continuidade do cuidado, especialmente em casos de intercorréncias clinicas.
Essa fragmentacdo ndo apenas compromete a eficacia das intervengfes, como também afeta a
confianca do paciente na equipe, gerando sentimentos de inseguranca e ansiedade. Nobre et
al. (2021) reforcam que, em contextos como as unidades de terapia intensiva com pacientes
em hemodiélise, a comunicacdo rapida, assertiva e estruturada é fundamental para prevenir
desfechos desfavoraveis e otimizar recursos.

A questdo emocional também desponta como um desafio relevante. O contato
continuo com o sofrimento dos pacientes, as perdas frequentes e a limitacdo terapéutica
podem gerar desgaste psicologico e desmotivacdo entre os profissionais. Mendongca e De

Oliveira (2023) destacam que o cuidado prestado por enfermeiros em hemodialise exige nao
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apenas competéncia técnica, mas também equilibrio emocional para lidar com a
complexidade das relacbes e com os sentimentos de impoténcia diante de situacdes
irreversiveis. Em muitos casos, ndo ha suporte institucional adequado para o cuidado com a
salde mental da equipe, 0 que agrava o sofrimento e compromete a qualidade da assisténcia.

Alem disso, as exigéncias burocraticas da prdtica de enfermagem, como
preenchimento de registros, elaboracdo de relatérios e cumprimento de indicadores de
produtividade, acabam por consumir grande parte do tempo disponivel do profissional, em
detrimento do cuidado direto ao paciente. Megda et al. (2024) apontam que muitos
enfermeiros relatam frustragdo por ndo conseguirem dedicar-se ao paciente com a atencdo que
consideram ideal, o que compromete tanto a eficacia das acGes quanto a satisfacdo
profissional. A desvalorizacdo do trabalho da enfermagem e as condicdes precarias em
algumas instituicGes também colaboram para esse cendrio de insatisfagdo e esgotamento.

A formacdo inicial e continuada dos profissionais € outro ponto discutido amplamente
na literatura. Dos Santos Ales et al. (2022) apontam que muitos enfermeiros chegam as
unidades de hemodidlise sem uma formacdo solida sobre os cuidados especificos exigidos por
esse ambiente, 0 que compromete a seguranca do paciente e a qualidade da assisténcia.
Embora haja iniciativas de educacdo permanente em algumas instituicbes, essas ainda s&o
pontuais e, muitas vezes, insuficientes diante da complexidade dos cuidados e das constantes
atualizacbes tecnoldgicas. Bento et al. (2025) enfatizam a importancia de curriculos
académicos que abordem de forma mais aprofundada os contelidos relacionados a nefrologia
e a hemodidlise, preparando melhor os profissionais para os desafios reais do campo.

Por fim, a propria organizagdo do servico de hemodialise impde barreiras a pratica
assistencial. Lima, De Macedo e Da Silva Monte (2021) mencionam que a rigidez dos
horarios de sessdo, o nimero elevado de pacientes por turno e a limitacdo de tempo entre 0s
atendimentos dificultam a realizacdo de acOes educativas e preventivas, fundamentais para a
adesdo ao tratamento e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes. Essa estrutura
organizacional centrada na produtividade tende a desumanizar o cuidado e a reduzir o
enfermeiro a um executor de tarefas, impedindo o desenvolvimento de uma pratica reflexiva,

critica e transformadora.

2.2 Importancia da comunicacdo e do vinculo terapéutico na humanizacédo do cuidado
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A comunicacdo entre o enfermeiro e 0 paciente em tratamento de hemodialise
representa um eixo central na construcdo de um cuidado humanizado, resolutivo e eficaz. A
hemodialise ¢ um procedimento prolongado e frequente que, além das suas implicacdes
fisiologicas, repercute profundamente na vida emocional e social do paciente. Dessa forma, 0
vinculo estabelecido entre o enfermeiro e o paciente torna-se um dos pilares para 0
enfrentamento da doenca cronica e para a adesdo ao tratamento. Segundo Rodrigues e
Rodrigues (2025), a comunicacdo efetiva entre profissional e paciente é determinante para o
sucesso do tratamento, pois permite a identificacdo precoce de sintomas, intercorréncias e
necessidades emocionais que muitas vezes ndao sdo expressas de forma direta. A auséncia
dessa comunicacdo pode gerar sentimentos de inseguranca, isolamento e até desconfianca em
relagdo a equipe de saude, o que compromete a qualidade do cuidado.

A literatura evidencia que a comunicagdo humanizada vai além da transmissdo de
informacdes técnicas, envolvendo escuta ativa, empatia, acolhimento e respeito ao
protagonismo do paciente. De Jesus Santos et al. (2024) apontam que pacientes que se sentem
ouvidos e compreendidos pelos enfermeiros tendem a aderir com maior comprometimento ao
tratamento, relatam maior satisfacdo com o0s servicos e desenvolvem uma Visdo mais positiva
sobre sua condicdo clinica. Esse vinculo terapéutico, portanto, tem o potencial de transformar
a experiéncia de adoecimento, promovendo maior autonomia e participacdo ativa do paciente
no seu proprio cuidado. Contudo, estabelecer essa relacdo demanda tempo, disponibilidade
emocional e preparo do profissional, aspectos frequentemente comprometidos pelas condicdes
de trabalho adversas nas unidades de hemodialise.

O excesso de demandas burocraticas e assistenciais, a escassez de pessoal e a pressao
por produtividade sdo elementos que limitam o tempo disponivel para o didlogo entre
enfermeiros e pacientes. Marinho et al. (2021) mencionam que, muitas vezes, a rotina dos
profissionais torna-se centrada na execucdo de procedimentos, em detrimento das interacdes
significativas com os usuarios. Essa dindmica fragmenta o cuidado e enfraquece o vinculo
terapéutico, reduzindo o enfermeiro a um técnico de execucdo, desprovido do papel de
educador, acolhedor e facilitador do processo de enfrentamento da doenca. De Andrade et al.
(2021) corroboram essa critica ao evidenciar que a falta de tempo para escutar os pacientes

compromete ndo apenas a relacdo interpessoal, mas também a seguranca do tratamento, uma
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vez que sintomas e queixas podem passar despercebidos por auséncia de espago para
expressao.

Em contraponto, experiéncias bem-sucedidas de comunicagdo entre enfermeiros e
pacientes demonstram que é possivel, mesmo diante de limitacGes estruturais, estabelecer
relagbes de confilanga que impactam positivamente no cuidado. Pereira e De Menezes Ferreira
(2022) relatam que os pacientes valorizam o enfermeiro que demonstra disponibilidade para o
didlogo, que explica os procedimentos, que compartilha decisbes e que reconhece suas
angustias e limitacdes. Essa valorizacdo do vinculo interpessoal € compreendida como uma
extensdo do cuidado clinico, pois atua diretamente no bem-estar psicologico e emocional do
paciente, reduzindo sentimentos de soliddo, medo e desamparo que S&0 comuns no contexto
da hemodialise.

A auséncia de capacitagdo especifica em comunicacdo terapéutica ainda é uma
fragilidade apontada em diversos estudos. Bento et al. (2025) enfatizam que a formagdo dos
profissionais de enfermagem nem sempre contempla adequadamente as habilidades
relacionais, 0 que leva a dificuldades praticas na escuta ativa, na abordagem de temas
sensiveis e na mediagdo de conflitos. Essa lacuna se reflete na pratica assistencial, onde
muitas vezes prevalecem discursos técnicos e distanciados da realidade subjetiva do paciente.
Megda et al. (2024) também destacam que a comunicacdo ineficaz pode gerar interpretagdes
equivocadas, atrasos no reconhecimento de sintomas e dificuldades na adesdo as orientacdes,
prejudicando os resultados clinicos.

A comunicacdo se mostra ainda mais relevante em situacBes de intercorréncias
clinicas, onde a clareza e a objetividade na troca de informacfes sdo fundamentais para a
seguranca do paciente. Nobre et al. (2021) relatam que a auséncia de comunicacdo estruturada
em contextos criticos, como na hemodidlise em unidades de terapia intensiva, aumenta o risco
de falhas na assisténcia e compromete a agilidade nas intervencdes. Nesse sentido, a adocao
de protocolos de comunicagdo, como o SBAR (Situagdo, Background, Avaliacéo,
Recomendacdo), pode contribuir para maior assertividade na transmissdo de informagdes,
tanto entre profissionais quanto com o paciente.

E importante destacar também que a comunicacio eficaz ndo se restringe ao
enfermeiro e paciente, mas se estende a toda equipe multiprofissional. A articulagcdo entre os

diversos profissionais envolvidos no cuidado ao paciente renal crbnico € essencial para a
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continuidade do tratamento e para a abordagem integral das necessidades do usuario. De
Souza et al. (2022) afirmam que a comunicacdo integrada entre enfermeiros, medicos,
nutricionistas, psicdlogos e assistentes sociais favorece a construcdo de planos terapéuticos
mais coerentes com a realidade do paciente, promovendo maior adesdo e resultados mais
satisfatorios. Entretanto, esse trabalho em equipe requer uma cultura institucional que valorize
o dialogo, o compartilhamento de saberes e a horizontalidade nas relacfes de poder.

No cuidado com o acesso vascular, por exemplo, a comunicacdo é fundamental para
garantir a seguranca do paciente e a preservacdo da fistula arteriovenosa. Theisen,
Breitsameter e Breitsameter (2022) relatam que a troca de informacgdes claras sobre sinais de
complicacBes, técnicas de puncdo e cuidados pos-sessdo pode evitar infecgdes, tromboses e
extravasamentos. Quando essa comunicacdo é falha, ha aumento de riscos e maior incidéncia
de eventos adversos, 0 que compromete o tratamento e pode levar a necessidade de
procedimentos invasivos ou interrupcdes na terapia dialitica.

A literatura também aponta que a comunicacdo € uma estratégia essencial para a
educacdo em salde, aspecto muitas vezes negligenciado na rotina das unidades de
hemodidlise. Segundo Mendonga e De Oliveira (2023), os enfermeiros desempenham um
papel educativo fundamental ao orientar os pacientes sobre cuidados com a dieta, uso de
medicamentos, reconhecimento de sintomas e manutencdo do acesso vascular. Essas
orientacBes, quando bem conduzidas, promovem o autocuidado e a corresponsabilizacdo do
paciente com sua prépria salde. No entanto, a efetividade dessa acdo educativa depende
diretamente da habilidade comunicativa do profissional, de sua capacidade de adaptar a
linguagem ao perfil do paciente e de respeitar seus saberes e limitagdes.

Outro aspecto relevante € a comunicagdo como ferramenta para lidar com o sofrimento
emocional do paciente em hemodialise. A vivencia da doenca renal crbnica é permeada por
sentimentos de angustia, culpa, perda e incerteza, que muitas vezes ndo sdo verbalizados de
forma direta. Aradjo-Rocha et al. (2021) ressaltam que o enfermeiro, ao estabelecer uma
relacdo de confianca com o paciente, pode identificar manifestacbes sutis de sofrimento
psiquico e encaminhar para apoio psicologico quando necessario. Essa sensibilidade s6 é
possivel por meio da construcdo de um vinculo baseado na escuta empatica, na observacao

atenta e no respeito a individualidade.
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A comunicacdo também se mostra indispensavel no cuidado com pacientes idosos em
hemodialise, grupo que apresenta fragilidades especificas e demandas comunicacionais
proprias. Dos Santos Alves et al. (2022) indicam que é necessario adaptar a linguagem, o
tempo das orientacbes e as estratégias educativas para esse publico, respeitando suas
limitacbes cognitivas e sensoriais. Quando essa adaptacdo ndo ocorre, 0 idoso tende a
apresentar menor compreensdo das orientacbes e maior wulnerabilidade a complicacdes
decorrentes do tratamento. Nesse sentido, a comunicacdo adequada € um instrumento de
promocdo da seguranca do cuidado e da dignidade do paciente idoso.

A experiéncia do paciente em hemodidlise € também marcada por uma rotina
extenuante, que impbe longas horas em um ambiente institucionalizado e pode gerar
sentimentos de soliddo e abandono. Ribeiro, De Oliveira Jorge e De Sena Queiroz (2020)
relatam que muitos pacientes expressam, direta ou indiretamente, a necessidade de serem
vistos e reconhecidos enquanto sujeitos, e ndo apenas como portadores de uma doenca. O
enfermeiro, ao manter uma postura acolhedora e disponivel para o didlogo, pode transformar a
sessdo de hemodidlise em um espaco de cuidado relacional, capaz de amenizar o sofrimento e

fortalecer a resiliéncia dos pacientes frente a cronicidade da doenca.

2.3 Préticas efetivas de enfermagem na promocdo da qualidade de vida em

hemodialise

De Andrade et al. (2021) destacam que a assisténcia ao paciente em hemodialise ndo
se limita ao monitoramento técnico durante as sessfes, mas abrange a compreensdo integral
das demandas do individuo. Os autores ressaltam a necessidade de préaticas que considerem as
dimensdes bioldgicas, psicoldgicas e sociais do paciente, defendendo que o cuidado de
enfermagem deve ser planejado com base no perfil e na realidade de cada pessoa. Esse
entendimento € compartilhado por De Jesus Santos et al. (2024), que afirmam que o
enfermeiro tem papel decisivo na promocdo da qualidade de vida por meio de acGes continuas
de orientacdo, acolhimento e suporte emocional. A atuacdo empética e humanizada torna-se,
assim, uma ferramenta de cuidado tdo importante quanto os procedimentos técnicos.

Entretanto, esse ideal muitas vezes esbarra em limitacdes praticas. Marinho et al.

(2021) chamam atencdo para a rotina exaustiva e protocolar que caracteriza muitas unidades
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de hemodidlise, onde os enfermeiros se veem pressionados a cumprir tarefas em tempo
reduzido, sem oportunidade de realizar intervencdes educativas ou de escuta qualificada. Para
esses autores, essa dindmica prejudica o vinculo entre profissional e paciente e restringe o
cuidado a dimensdo mecanicista. Essa critica € compartilhada por Pereira e De Menezes
Ferreira (2022), que apontam a escassez de acGes voltadas a salde mental e & autonomia dos
pacientes, mesmo diante das evidéncias que mostram que a qualidade de vida em hemodialise
depende diretamente da forma como o tratamento é conduzido e experienciado pelo
individuo.

Nesse sentido, torna-se evidente a necessidade de fortalecer a sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem como uma estratégia que organiza o cuidado, orienta as condutas e
favorece a individualizacdo das intervengbes. De Souza et al. (2022) defendem que a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) permite ndo apenas a padronizacdo de
praticas, mas também a construcdo de planos de cuidados personalizados, que levam em
consideracdo as queixas, 0s desejos e as expectativas do paciente. Para os autores, a SAE é
essencial para que o enfermeiro possa avaliar continuamente os efeitos do tratamento sobre a
qualidade de vida, ajustando as ag¢Oes conforme as necessidades do paciente. No entanto, eles
também reconhecem que muitos servicos ainda ndo conseguiram implementar a SAE de
forma consistente, 0 que compromete a continuidade e a integralidade da assisténcia.

A discussdo sobre praticas que promovem qualidade de vida passa também pelo
cuidado com o acesso vascular, elemento central da terapéutica hemodialitica. Aradjo-Rocha
et al. (2021) enfatizam que o manejo adequado da fistula arteriovenosa e dos enxertos requer
competéncia técnica, vigilancia constante e acdes educativas que envolvam o paciente na
preservacdo do acesso. Theisen, Breitsameter e Breitsameter (2022) véo alem, argumentando
que a qualidade de vida esta diretamente associada a prevencdo de infeccBes, tromboses e
complicacbes mecanicas, que podem gerar dor, inseguranca e interrup¢fes do tratamento.
Assim, o cuidado com o acesso deve ser compreendido como uma pratica que vai além do
aspecto técnico, sendo parte de um processo maior de valorizagdo da seguranca e do bem-
estar do paciente.

Além disso, a atuacdo do enfermeiro na educacdo em saude € reiteradamente apontada
como um dos principais mecanismos para promover autonomia e qualidade de vida em

pacientes renais cronicos. Mendonca e De Oliveira (2023) afirmam que as agdes educativas
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contribuem para que o paciente compreenda sua condicdo clinica, reconheca sinais de alerta e
adote comportamentos que favorecam sua adaptacdo ao tratamento. A orientacdo quanto a
alimentacdo, a hidratacdo, a administracdo correta de medicamentos e ao cuidado com o
acesso Vvascular sdo exemplos de praticas que impactam diretamente na experiéncia do
paciente e nos resultados clinicos. Megda et al. (2024) complementam essa visdo ao afirmar
gue a educacdo em saude deve ser continua, adaptada ao nivel de compreensdo do paciente e
realizada com linguagem acessivel e empaética.

Contudo, a implementacdo efetiva dessas acBes educativas ainda enfrenta obstaculos.
Bento et al. (2025) chamam atencdo para o despreparo de parte dos profissionais quanto as
estratégias pedagogicas no contexto da hemodidlise. Eles argumentam que, muitas vezes, 0
enfermeiro ndo dispde de ferramentas adequadas para transformar conhecimento técnico em
orientacdo compreensivel para o paciente. Além disso, a auséncia de espagos institucionais
destinados a educacdo permanente dificulta a atualizacdo e a troca de experiéncias entre 0s
profissionais, limitando a disseminagdo de boas préaticas.

Outro aspecto relevante é o cuidado emocional, frequentemente negligenciado nas
praticas assistenciais. Ribeiro, De Oliveira Jorge e De Sena Queiroz (2020) ressaltam que a
vivéncia do tratamento dialitico estd associada a sentimentos de tristeza, frustracdo, medo e
isolamento. Para eles, a escuta atenta, o acolhimento e a construcdo de vinculos sdo préaticas
fundamentais para mitigar o sofrimento emocional e favorecer a resiliéncia dos pacientes.
Essa perspectiva é reforcada por Dos Santos Alves et al. (2022), que estudaram
especificamente o0 cuidado ao paciente idoso em hemodidlise e observaram que a abordagem
humanizada tem um impacto positivo significativo na aceitacdo do tratamento e na percepcéao
de bem-estar.

E interessante observar como esses autores, ainda que partam de contextos e focos
distintos, convergem ao considerar que a qualidade de vida em hemodidlise esta
profundamente ligada a forma como o cuidado é conduzido. Quando o enfermeiro atua de
maneira proativa, empatica e educativa, ele contribui para a construcdo de um ambiente
terapéutico mais acolhedor e seguro. Por outro lado, quando a prética esta restrita a
procedimentos técnicos, o tratamento tende a ser percebido como um fardo, agravando o
sofrimento do paciente.
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Os achados de Nobre et al. (2021) também dialogam com essa discussdo ao indicarem
que a atuacdo do enfermeiro em situacGes criticas, como na hemodialise em unidades de
terapia intensiva, deve ser pautada por condutas rapidas, mas ndo desumanizadas. A
habilidade de oferecer conforto, explicar procedimentos e ouvir 0 paciente mesmo em
situacBes de instabilidade clinica é apontada pelos autores como uma pratica essencial para
preservar a dignidade do individuo em sofrimento.

A comunicacdo aparece, novamente, como uma aliada indispensavel na promoc¢do de
praticas de enfermagem que priorizam a qualidade de vida. Como discutido por Rodrigues e
Rodrigues (2025), a clareza nas informagdes, a escuta ativa e 0 estabelecimento de um
vinculo de confianca favorecem a cooperacdo do paciente, reduzem a ansiedade e estimulam
comportamentos mais saudaveis. Essa visdo reforca a necessidade de investir na capacitacdo
comunicacional dos enfermeiros, como também proposto por De Jesus Santos et al. (2024),
que reconhecem a comunicagdo como uma ferramenta terapéutica potente.

Mesmo em um cenario adverso, com limitagGes estruturais e escassez de profissionais,
é possivel desenvolver praticas que promovam a qualidade de vida. Lima, De Macedo e Da
Silva Monte (2021) apontam que pequenas agdes, como adaptar orientacfes a realidade do
paciente, respeitar suas escolhas e reconhecer suas conquistas, ja sdo capazes de transformar a
experiéncia do tratamento. Essas atitudes, embora simples, exigem consciéncia ética,
comprometimento e sensibilidade — caracteristicas que precisam ser cultivadas na formacédo

e no cotidiano profissional.

2. CONSIDERACOES FINAIS

A andlise dos estudos selecionados nesta revisdo de literatura permitiu compreender
que a assisténcia de enfermagem ao paciente em tratamento de hemodialise envolve uma
atuacdo complexa, que vai muito além da execucdo de procedimentos técnicos. O enfermeiro
assume um papel fundamental na promocgdo da seguranga, da humanizacdo e da qualidade de
vida desses pacientes, sendo responsavel por acdes que abrangem desde o monitoramento
clinico e o cuidado com o acesso vascular até o suporte emocional, a educacdo em salde e a
construcdo de vinculos terapéuticos. A literatura evidencia que a atuacdo empatica,
comunicativa e baseada em evidéncias contribui significativamente para a adesdo ao

tratamento, a reducdo de complicacBes e a melhoria da vivéncia do processo dialitico.
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No entanto, também foram identificados inimeros desafios que permeiam essa pratica,
como a sobrecarga de trabalho, a auséncia de protocolos padronizados, a escassez de tempo
para acOes educativas e a fragilidade das condi¢Oes institucionais. Esses fatores comprometem
a integralidade e a continuidade do cuidado, limitando a atuacdo do enfermeiro e prejudicando
a experiéncia do paciente. A comunicacdo deficiente, a formagdo profissional ainda centrada
em conteudos técnicos e a falta de apoio a salde emocional da equipe de enfermagem também
se destacam como barreiras importantes a efetivacdo de uma assisténcia qualificada.

Diante desse cenario, torna-se urgente o fortalecimento das estratégias que valorizem a
sistematizacdo da assisténcia, a formacdo continuada, a construgdo de praticas comunicativas
eficazes e a reorganizacdo dos servicos de salude para que permitam um cuidado centrado na
pessoa. A valorizagdo do enfermeiro como agente de transformacdo no contexto da
hemodialise é indispensavel para garantir que o tratamento seja conduzido de forma segura,
acolhedora e digna. Assim, conclui-se que investir na qualificaco da assisténcia de
enfermagem é uma medida essencial para promover ndo apenas a sobrevida, mas sobretudo o

bem-estar dos pacientes renais crénicos em hemodialise.
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