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RESUMO

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO IDOSO COM FiSTULA ARTERIOVENOSA EM TERAPIA
DE HEMODIALISE: RELATO DE EXPERIENCIA
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Introducao: o aumento da expectativa de vida da populagdo brasileira resultou no processo de
transicdo epidemiolédgica com uma mudancga do perfil de morbidade e mortalidade da populagéo
que atualmente, se caracteriza pela diminuicdo de mortes por doencas infectocontagiosas e
aumento das mortes por doencas cronicas. O crescimento da populagdo idosa no Brasil vem
acompanhado de um maior nimero de pessoas portadoras de doengas crénicas nao-transmissiveis
(DCNT), entre elas o diabetes mellitus e a hipertenséo arterial sistémica, que sdo apontadas como
principais causas de insuficiéncia renal crénica. A insuficiéncia renal cronica ocasiona a
degeneracdo continua e permanente da atividade renal, deixando o organismo em desequilibrio
fisiolégico devido e como alternativa de correcdo deste desequilibrio tem-se a hemodidlise. A
terapia hemodialitica ndo impede a progressdo da doenca renal, mas é uma opgao de controle aos
agravos da doenca. No entanto, pacientes submetidos a hemodidlise estdo suscetiveis a varias
complicacdes, algumas dessas complicacdes envolvem o acesso venoso para a realizacdo da
hemodiélise, a fistula arteriovenosa (FAV), que consiste em um acesso permanente, feito por
técnica cirlrgica com a unido de uma artéria a uma veia, que se dilata e sua parede se torna mais
espessa, permitindo repetidas puncdes. Uma das complicagbes mais frequentes da FAV na
hemodiélise é o desenvolvimento de um aneurisma, decorrente de um enfraquecimento da parede
venosa devido as repetidas puncdes, e sua rotura causa hemorragia intensa que pode levar a
6bito. O enfermeiro como responsavel pela equipe de enfermagem tem papel fundamental, ao
coordenar a assisténcia prestada, visando uma melhor qualidade de vida a esses pacientes,
objetivando neste processo o cuidado individualizado. Portanto, este trabalho tem como objetivo
relatar a experiéncia da assisténcia de enfermagem ao idoso em correcao de aneurisma de fistula
arteriovenosa, destacando os principais diagnésticos de Enfermagem identificados a partir das
necessidades clinicas do paciente e os cuidados que foram implementados. Metodologia: Trata-
se de um estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia, realizado em uma Unidade
de Clinica Cirargica de um Hospital de Ensino, no periodo agosto de 2021. Foram descritos os
principais cuidados e atribuicbes do Enfermeiro ao idoso em correcdo de aneurisma de fistula
arteriovenosa, e os principais diagndsticos realizados a partir da Taxonomia Il da North American
Nursing Diagnosis Association Internacional (NANDA-I). Resultados e discussao: A equipe de
enfermagem durante as sessdes de hemodidlise deve estar atenta ao monitoramento dos sinais
vitais, anticoagulacdo, funcionamento adequado das maquinas de didlise (temperatura, fluxo de
sangue, fluxo dialisado), conforto do paciente, intercorréncias, queixas e dlvidas dos pacientes. O

enfermeiro desenvolve um papel fundamental através da observacdo continua do paciente,
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atuando na prevencdo e no controle das complicacées existentes, além de estar atenta aos
aspectos biopsicossociais vivenciados pelo sujeito, desenvolvendo sua atuacdo de maneira mais
eficiente com a implementacao da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE). Dessa
forma, o desenvolvimento da SAE constitui além de um instrumento assistencial, também de
aproximacdo entre enfermeiro e paciente, embora encontre dificuldades na sua execucao em
algumas instituicdes devido ao nimero reduzido de profissionais responsdveis por um grande
nlimero de pacientes por sessdo, levando a ndo realizacdo do processo de enfermagem em alguns
casos. Neste sentido, é fundamental o enfermeiro realizar o levantamento dos diagndsticos de
enfermagem (DE) e a implementacdo das intervencdes adequadas. Para garantir o perfeito
restabelecimento do paciente é imprescindivel a implementacdo de todas as fases da SAE pelo
enfermeiro, ressaltando que um dos aspectos essenciais de sua atuagdo na unidade de
hemodidlise é a prestacdo de cuidados sistematizados baseados em um referencial tedrico.
Durante a assisténcia ao paciente, observou-se que os principais diagndsticos de enfermagem
reais que se destacavam eram: volume de liquidos excessivo, eliminacdo urindria prejudicada,
fadiga, intolerédncia a atividade, comportamento de salde propenso a risco, falta de adeséo,
integridade da pele prejudicada e dor aguda; E os diagndsticos de risco identificados foram: risco
de glicemia instavel, risco de desequilibrio eletrolitico, risco de perfusdo renal ineficaz, risco de
infeccdo e risco de queda, principalmente por se tratar de um paciente idoso. As principais
intervencoes de enfermagem implementadas foram: o controle da pressao com o monitoramento
dos sinais vitais; o controle da dor, identificando sinais de desconforto, o controle de infeccdo com
manuseio asséptico no manejo da fistula, controle hidroeletrolitico: monitorar quanto a niveis
séricos anormais eletroliticos, conforme disponibilidade, monitorar quanto a alteracées pulmonares
ou cardiacas indicativas de excesso de liquidos ou desidratacdo. Também foi realizado acdes de
educacado em salde de forma a envolver e orientar o idoso e seus familiares, quanto ao risco baixa
adesdo ao tratamento, destacando a necessidade do controle das doengas cronicas, pois podem
influenciar diretamente da evolugdo da doenga. Em relagdo aos cuidados de enfermagem com a
fistula arteriovenosa, destacamos a avaliacdo da presenca de edema, alteragdo no local da fistula
que possa indicar um processo infeccioso, avaliar o frémito, evitar pungdes venosas e verificacdo
da pressdo arterial no braco da fistula. O enfermeiro também tem como papel fundamental
orientar o paciente sobre os cuidados com a fistula, entre os quais: realizar exercicio didrio de
compressdo com bola de borracha por quinze minutos trés vezes ao dia ajuda a manter a fistula
em funcionamento, evitar dormir sobre o brago do acesso e qualquer compressao. Conclusao: A
aplicacdo do processo de enfermagem a pessoa idosa em tratamento hemodialitico serve como
base para o planejamento do cuidado e o respaldo legal da atuacdo do enfermeiro na assisténcia
aos pacientes, constituindo-se como tecnologias que favorecem a utilizacdo de uma linguagem
uniforme, proporcionando o julgamento clinico, terapéutico e de documentacdo da pratica
profissional, contribuindo para um cuidado individualizado, integral e de qualidade. Portanto, faz-se
necessario que o enfermeiro compreenda as individualidades dos idosos a fim de prestar um

cuidado direcionado que respeite as diferengas e o seu contexto familiar e social.

Descritores: Assisténcia de Enfermagem, Cuidado de Enfermagem ao idoso hospitalizado, Fistula

arteriovenosa, Insuficiéncia Renal Cronica.

Eixo 3 - Vivéncias do cuidado de Enfermagem no ciclo da vida.
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