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PERCEPCAO DE DISCENTES ACERCA DA IMPORTANCIA DA CONSULTA
DE ENFERMAGEM NO AMBULATORIO PRE-TRANSPLANTE RENAL

Perception of students on the importance of nursing consultation in renal
pre-transplantation ambulatory
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RESUMO

Introducgdo: O transplante renal é o tratamento de escolha para individuos com doencga renal cronica (DRC). No
entanto, ndo pode ser considerado cura, o que impacta na atuagdo do Enfermeiro. A consulta de Enfermagem
€ uma atividade privativa do Enfermeiro, que orienta na assisténcia através da oferta de cuidados embasados
cientificamente. O profissional de Enfermagem de uma unidade de transplante renal é responsavel, dentre outras
coisas, por promover maior adesao ao tratamento, orientagdo educacional e acompanhamento de complicagbes
como rejeicdo e infecgdes. Objetivo: O presente trabalho visa relatar a experiéncia vivenciada por discentes de
Enfermagem, durante o acompanhamento dos pacientes no ambulatério de pré-transplante renal. Método: Relato de
experiéncia vivenciada por discentes de Enfermagem através da Liga Académica Unificada de Transplante (LAUTO)
durante o acompanhamento dos pacientes no pré-transplante em centro de transplante de grande porte no Brasil -
entre 2018 e 2019. Resultados: O Enfermeiro exerce papel assistencial e educativo, instruindo o paciente sobre o
funcionamento da fila de espera, mudangas de habito de vida, adesédo as drogas imunossupressoras durante toda
vida util do enxerto e os efeitos indesejaveis. O envolvimento de fatores biopsicossociais na consulta de Enfermagem
busca a integralidade e exceléncia do cuidado. Discussao: Torna-se possivel perceber que a atuagado do Enfermeiro
€ de suma importancia, uma vez que durante as consultas buscam-se condutas que visam melhorar as condigdes
de qualidade de vida para pacientes que se encontram em fila de espera, além de compartilhar informacdes sobre
as possiveis complicagdes cirurgicas e a discusséo dos resultados previstos. Conclusdo: A DRC é considerada um
problema de saude mundial, levando o paciente ao tratamento dialitico no estagio avangado e/ou a realizagao de
transplante, e a Enfermagem tem um papel importante no tempo de sobrevida do enxerto, realizando a conscientizagao
do paciente sobre a importancia do uso continuo das medicagdes imunossupressoras e ado¢cao de habitos de vida
saudaveis. A consulta de Enfermagem no pré-operatério procura compreender suas necessidades biopsicossociais.
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O maior sistema publico de transplante de érgédos do
mundo é o do Brasil." A remocao de 6rgéaos, tecidos
e partes do corpo humano para fins de transplante e
tratamento é disposto através da Lei n° 9.434, de 4 de
fevereiro de 1997. A mesma ordena sobre a disposig¢ao
gratuita de 6rgédos, tecidos e partes do corpo humano,
sendo permitida a retirada em pacientes em vida e
pacientes falecidos com diagndstico de morte encefalica
mediante autorizagao formal do responsavel legal.?

O transplante renal é o tratamento de escolha para
individuos com doenga renal cronica (DRC) de
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carater irreversivel e em estagio final, desde que
tenham a possibilidade de se submeter a cirurgia para
transplante sem nenhuma contraindicagdo. De acordo
com o Registro Brasileiro de Transplantes, o Brasil
possui 37.818 pacientes ativos em lista de espera para
transplante, sendo 24.859 para transplante renal no més
de margo em 2020.3

Os pacientes que se encontram em fila de espera
demandam um cuidado coordenado pela equipe
envolvida, que se inicia no pré-operatério e segue
de forma continua no tempo em que a funcéo renal
do paciente esteja preservada.* Nessa equipe,
encontram-se Enfermeiros, Médicos, Assistentes
Sociais, Nutricionistas, Psicélogos, Farmacéuticos e
Fisioterapeutas, no qual todos possuem papel essencial
na transmissdo do conhecimento para o paciente sobre
o processo de transplante. Além disso, avaliam-se as
condigdes psicoldgicas e sociais do paciente para saber
se ele tera apoio e as condigdes que sao necessarias
apos a realizagao do procedimento bem como o histoérico
de aderéncia ao tratamento durante o periodo de dialise.

No entanto, o transplante renal n&o pode ser considerado
cura, o que impacta na atuagcdo do Enfermeiro, que,
em uma unidade de transplante renal, promove maior
adesao ao tratamento, orientagcdo educacional e
acompanhamento de complicagbes como rejeicdo e
infeccbes. De acordo com a Resolugdo do Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN) Lei n® 7.498, de 25 de
junho de 1986, regulamenta a consulta de Enfermagem
como atividade privativa do Enfermeiro, cabendo
a ele utilizar métodos cientificos para prescrever e
implementar medidas que contribuam para prevencgao,
promocéo, cuidado em saude, recuperacgao e reabilitagao
do individuo, atuando em todos os niveis de atencéo.®
A Consulta de Enfermagem abrange a realizacéo
do histéorico do paciente, exame fisico, diagnodstico
de Enfermagem, prescricdo e implementagdo da
assisténcia da equipe.

Durante a consulta o Enfermeiro deve fazer o possivel
para deixar o ambiente confortavel para o contato com
o0 paciente, e que ele se sinta a vontade para relatar
como estd sendo o processo de dialise e de aguardo
na fila de transplantes, pois € comum que o paciente
se sinta frustrado com a espera e com os sintomas
causados pelo periodo dialitico.® Em razao disso, é
essencial que o profissional de Enfermagem oriente
como funciona o processo todo e ouga os relatos do
paciente demonstrando empatia e compreensao.
Salienta-se que essa atividade deve ser realizada
pelo Enfermeiro especialista em Nefrologia. Esses sado
profissionais de extrema importancia para completar a
equipe multidisciplinar que atua nesse campo.

OBJETIVO

O presente trabalho visa relatar a experiéncia
vivenciada por discentes de Enfermagem durante o
acompanhamento dos pacientes no ambulatério de pré-
transplante renal.

METODOS

Relato de experiéncia vivenciada por discentes de
Enfermagem através da Liga Académica Unificada de
Transplante (LAUTO), durante o acompanhamento dos
pacientes no pré-transplante renal na Santa Casa de
Misericordia de Juiz de Fora — MG, entre os anos de
2018 e 2019.

RESULTADOS

O ambulatério pré-transplante renal é o primeiro contato
com os possiveis candidatos a receptores e doadores.
O atendimento acontece de forma multidisciplinar, onde
0s pacientes passam por palestra acerca da doenca
renal cronica (DRC) e seus estagios, ressaltando a
importancia do transplante renal como modalidade de
tratamento. A consulta de Enfermagem inicia-se com a
coleta de dados, onde se cria um espaco dialégico com
escuta ativa, contemplando suas histdrias pregressa e
atual, forma de tratamento, dentre outras informagdes
clinicas. Na consulta, o enfermeiro exerce papel
assistencial e educador, instruindo o paciente sobre o
funcionamento da fila de espera, mudangas de habito
de vida, adesdo as drogas imunossupressoras durante
toda vida util do enxerto e os efeitos indesejaveis.
Através das consultas, o enfermeiro também percebe as
possiveis limitagbes do processo ensino-aprendizagem
do paciente, devendo o mesmo estar préximo para
agir estrategicamente e buscar a melhor forma de
compartilhar orientagbes. O envolvimento de fatores
biopsicossociais na consulta de Enfermagem busca a
integralidade e exceléncia do cuidado.

DISCUSSAO

De acordo com os resultados, torna-se possivel perceber
que a atuagdo do Enfermeiro é de suma importancia,
uma vez que durante as consultas, buscam-se condutas
que visam melhorar as condigdes de qualidade de vida
para pacientes que se encontram em filas de espera
e também observar condigcbes fisicas e psiquicas
dos possiveis candidatos ao recebimento do 6rgao,
além de compartilhar informacdes sobre as possiveis
complicagdes cirurgicas e a discussdo dos resultados
previstos. Essas agbes sdo necessarias principalmente
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para receptores de doadores falecidos, uma vez que
estes ndo sabem com precisdo o momento em que vao
consequir realizar a cirurgia.

A doencga renal crénica (DRC) é considerada um
problema de saude mundial; ela possui estagios de
evolugcdo gradativa, com diagndstico geralmente em
fase avancada devido as caracteristicas assintomaticas
no inicio, levando o paciente a dependéncia da maquina
de hemodialise ou dialise peritoneal.” A DRC pode trazer
como consequéncias implicagdes a saude do individuo
que a possui, pois é entendida como uma circunstancia
na qual ndo ha melhora repentina, e além de sua
evolugcdo progressiva, constituindo, também, uma das
razdes que mais afeta as atividades socioeconémicas,
culturais e também o estilo de vida.?

O transplante renal é considerado uma alternativa
potencial e efetiva, proporcionando independéncia
da terapia dialitica e melhora da qualidade de vida e
prolongamento desta, sendo possivel com o uso correto
dos imunossupressores € com a manutengao de habitos
de vida saudaveis. Segundo a Associacao Brasileira de
Transplante de Orgdos (ABTO) e o Registro Brasileiro
de Transplantes foram realizados 1.548 enxertos de rim
no periodo entre janeiro e margo de 2020, evidenciando
a importancia da atengéo a essa tematica.?

OEnfermeiroiniciaocontatocomopacientedesdeoinicio
do tratamento, conhecendo sua realidade, expectativas
e habitos de vida, sendo possivel criar estratégias para
abordar a familia do paciente, e acompanhando até
apos a enxertia do 6rgdo. A partir dessas informagdes,
€ possivel influenciar no sucesso terapéutico através
de praticas educativas acerca do autocuidado, habitos
de vida saudaveis e de como ser protagonista do seu
proprio tratamento. A explicagdo dos proximos passos
que o paciente vai vivenciar também se faz importante
para esclarecer os exames que vao ser submetidos, o
funcionamento da fila de espera e os riscos de rejeicédo
ao enxerto.? Além disso, é importante conversar sobre
o tempo de vida do ¢6rgdo transplantado, alertando
sobre a necessidade da rotina a ser seguida com os
medicamentos imunossupressores, uma vez que O
transplante renal ndo é considerado sinénimo de cura,
mas sim de tratamento.

A partir desses aspectos, é necessario a integracao
da equipe com a atuacao nao s6é do Enfermeiro, mas
também do Nutricionista, para equilibrio da dieta e
acompanhamento do comportamento alimentar, do
atendimento clinico/cirdrgico da Medicina e suas
especialidades (Nefrologia, Cardiologia, Urologia e
Cirurgido Vascular). Destaca-se a importancia do
acompanhamento psicolégico e assistencial com a
finalidade de auxiliar o paciente em suas necessidades,
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investigar a capacidade do individuo em se adaptar as
mudancgas envolvidas no transplante, e a reabilitagdo
realizada pelos fisioterapeutas ap6s a cirurgia. Indica-se
que o acompanhamento odontolégico deve ser iniciado
no pré-transplante, uma vez que a periodontite e higiene
oral inadequada esta associada a fatores de progressao
da DRC.*® A doenca periodontal gera inflamagao e deve-
se evitar altos niveis de marcadores inflamatérios, pois
estdo associados com a perda do 6rgéo transplantado.l
Ressalta-se a importancia da multidisciplinaridade para
0 acompanhamento periédico do transplantado com a
pratica de cuidados integrados.™

Um estudo descritivo de abordagem qualitativa
publicado em 2017 descreveu que os membros da
equipe multiprofissional compreendiam o Enfermeiro
como o profissional mais articulado na comunicacgéo
com o0s membros da equipe de transplantes.? A
comunicagado compartilhada entre a equipe proporciona
a troca de informagdes sobre o processo saude/doenca
do paciente e impacta na escolha da melhor conduta a
ser tomada de acordo com a necessidade identificada.’?
Para um programa de transplante bem-sucedido, é
fundamental o trabalho do Enfermeiro.*®

A Enfermagem especializada atuante em todo o periodo
perioperatério do transplante renal, é fundamental
para minimizar as possiveis intercorréncias antes,
durante e ap6s o processo do transplante. E a principal
peca, onde trara garantia de que tudo correspondera
de acordo com o previsto, pois a mesma acompanha,
orienta e, de forma humanizada esclarece todas as
inquietacdes e subjetividades advindas dos pacientes.
Ressaltando seu olhar critico baseado em evidéncias
cientificas, contribuindo entdo a um atendimento
integral e uma assisténcia com uma visao holistica aos
pacientes.48 1415

CONCLUSAO

A DRC é considerada um problema de saude mundial,
levando o paciente ao tratamento dialitico no estagio
avancgado da doenga. O transplante renal nao é sindnimo
de cura, mas de tratamento, e a Enfermagem tem papel
importante no tempo de sobrevida do enxerto, realizando,
dentre outras atribuigdes, a conscientizagao do paciente
sobre a importancia do uso continuo das medicagdes
imunossupressoras € adogdo de habitos de vida
saudaveis.

A consulta de Enfermagem no pré-operatério procura
ter uma visao integral do paciente, compreendendo suas
necessidades biopsicossociais e é essencial a realizagao
de praticas educativas para reducao dos riscos de rejeicéo
por ndo adesao ao tratamento.
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ABSTRACT

Introduction: Kidney transplantation is the treatment of choice for individuals with chronic kidney disease (CKD).
However, it cannot be considered a cure, which impacts the performance of the nurse. Nursing consultation is a
private activity of the nurse who guides assistance through the provision of scientifically-based care. The nursing
professional of a kidney transplant unit is responsible by promoting a greater adherence to the treatment, educational
guidance, and monitoring complications such as rejection and infections. Purpose: This paper seeks to report a
case experienced by Nursing students along the follow-up of patients at the renal pre-transplant clinic. Method:
Experience report by nursing students through the Unified Academic Transplant League (LAUTO) during the follow-
up of patients in renal pre-transplantation at Santa Casa de Misericérdia of Juiz de Fora - MG in 2018/2019. Results:
the nurse plays an assisting and educating role, instructing the patient on the functioning of the waiting list, changes
in lifestyle, adherence to immunosuppressive drugs throughout the useful life of the graft and undesirable effects.
The involvement of biopsychosocial factors in nursing consultation seeks the completeness and excellence of care.
Discussion: the performance of the nurse is extremely important since during consultations, the aim is improving
conditions of quality of life to patients who are on the waiting list, further to sharing information on possible surgical
complications and discussions on the expected results. Conclusion: CKD is considered a global health problem,
leading the patient to dialysis treatment and/or transplantation in an advanced stage. Nursing has an important role
in the time of the graft survival, making the patient aware of the importance of continued use of immunosuppressive
medications and to adopt healthy lifestyle habits. The preoperative nursing consultation seeks to understand the
biopsychosocial needs of the patient.

Keywords: Renal Insufficiency, Chronic; Nursing; Kidney Transplantation.
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