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RESUMO: A insuficiéncia renal aguda ou crénica em pacientes criticos frequentemente requer
hemodiélise, procedimento de alta complexidade que demanda cuidados enfermeiros
especializados. Este estudo teve como objetivo analisar a assisténcia de enfermagem ao paciente
em hemodidlise na UTI adulto, identificando praticas, desafios e impactos na evolugio clinica.
Realizou-se uma revisio integrativa da literatura com busca em bases de dados nacionais e
internacionais, incluindo publicaces de 2024 a 2026. Foram selecionados 22 estudos que
abordaram temas como planejamento do cuidado, monitorizagio, manejo de complicacdes e
protocolos assistenciais. Os resultados evidenciaram que a enfermagem desempenha papel
central na seguranga do paciente, com interveng¢des que influenciam diretamente a eficacia do
tratamento e a reducio de intercorréncias. Contudo, foram identificadas lacunas em relagio a
padronizagio de protocolos e 4 capacitacio continuada da equipe. Conclui-se que a assisténcia
enfermeira deve ser pautada em evidéncias cientificas, com foco no cuidado integral e na
implementacio de estratégias que garantam a qualidade do atendimento aos pacientes criticos
em hemodiélise.
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RESUMEN: La insuficiencia renal aguda o crénica en pacientes criticos a menudo requiere
hemodiélisis, un procedimiento de alta complejidad que exige cuidados de enfermeria
especializados. Este estudio tuvo como objetivo analizar los cuidados de enfermeria para
pacientes en hemodiélisis en la UCI de adultos, identificando précticas, desafios e impactos en
la evolucién clinica. Se realizé una revisién bibliogréfica integradora utilizando bases de datos
nacionales e internacionales, incluyendo publicaciones de 2024 a 2026. Se seleccionaron
veintidés estudios que abordaban temas como la planificacién de cuidados, el monitoreo, el
manejo de complicaciones y los protocolos de atencién. Los resultados mostraron que la
enfermeria desempefia un papel fundamental en la seguridad del paciente, con intervenciones
que influyen directamente en la efectividad del tratamiento y la reduccién de complicaciones.
Sin embargo, se identificaron deficiencias en cuanto a la estandarizacién de los protocolos y la
formacién continua del equipo. Se concluye que los cuidados de enfermeria deben basarse en la
evidencia cientifica, centrdndose en la atencién integral y la implementacién de estrategias que
garanticen la calidad de la atencién para pacientes criticos en hemodialisis.
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INTRODUCAO

A insuficiéncia renal é uma complicagio frequente entre pacientes admitidos na
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) adulto, estando associada a aumento da morbimortalidade
e A necessidade de suporte dialitico especializado. A hemodialise, como terapia substitutiva
renal, representa um procedimento de alta complexidade que exige conhecimento técnico e
vigilincia continua da equipe de enfermagem, haja vista a fragilidade fisiolégica dos pacientes
criticos. De acordo com Brasil et al. (2025, p. 47), "o enfermeiro é o profissional que mais interage
com o paciente em hemodiélise na UTI, sendo responsavel por garantir a seguranca em todas
as etapas do procedimento".

A epidemiologia dos pacientes em hemodidlise na UTI mostra um perfil de individuos
com mdultiplas comorbidades, como diabetes mellitus, hipertensio arterial e doencas
cardiovasculares, o que aumenta a complexidade dos cuidados. Um estudo italiano de 2024 com
78 pacientes em hemodiilise evidenciou que a média de idade era de 71 anos, com 39,79% de
diabéticos e 65,4% de hipertensos, além de alta prevaléncia de uso de cateteres venosos centrais
como acesso vascular (73,100) (RICCI et al., 2024, p. 39).

No Brasil, o Manual de Orientagdes e Critérios Diagnésticos dos Servigos de Diélise do
Estado de Sdo Paulo (2024, p. 22) destaca que as infecgdes da corrente sanguinea e do local do
acesso vascular s3o as principais complicacdes infecciosas e nio infecciosas, respectivamente,
impactando diretamente o prognéstico dos pacientes.

A importincia da assisténcia de enfermagem fundamentada em protocolos e diretrizes
atualizadas n3o pode ser negligenciada. Os Protocolos Setoriais de Nefrologia e Hemodialise
da Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (EBSERH, 2025, p. 15) estabelecem diretrizes
para a abordagem de complica¢Ses agudas durante a hemodialise, como hipotensio, sindrome
de desequilibrio dialitico e distirbios do metabolismo mineral, além de orientacdes para o
manejo da anemia e da lesio renal aguda. Além disso, Paiva et al. (2024, p. 25) afirmam que "a
padronizacio de priticas enfermeiras reduz em até 30% a ocorréncia de erros durante a
hemodiélise em pacientes criticos".

No entanto, diversos desafios persistem na pratica clinica, como a falta de protocolos
especificos para o manejo da dor em pacientes em hemodiélise, a necessidade de capacitagio
continuada da equipe e a gestdo da carga de trabalho. Quesada-Armenteros et al. (2024, p. 192)

realizaram um estudo nacional na Espanha que mostrou que 80% dos profissionais de
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enfermagem nio utilizavam protocolos para avaliacio e tratamento da dor durante as sessdes
de hemodialise, e 42,7% consideravam a abordagem do mesmo como inadequada.

Em paralelo, Cepeda Tamame (2025, p. 118) evidencia que "interven¢des enfermeiras
como a educagio para o autocuidado, o apoio emocional e o seguimento digital podem
influenciar positivamente a adequagio do tratamento dialitico e a qualidade de vida dos
pacientes, mesmo em cendrios de criticidade".

Diante desse cendrio, este estudo buscou consolidar evidéncias cientificas recentes sobre
a assisténcia de enfermagem ao paciente em hemodiilise na UTI adulto, com o intuito de
contribuir para a melhoria da qualidade dos cuidados e para a reducdo de complicagdes. A
hipétese que norteou a pesquisa é que a implementacdo de préticas enfermeiras baseadas em
evidéncias e em protocolos padronizados pode melhorar os desfechos clinicos dos pacientes

criticos em hemodialise.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma revisio integrativa da literatura, que tem por
objetivo sintetizar conhecimentos existentes sobre um tema especifico, identificando lacunas e
contribuindo para a formulagio de diretrizes priticas. A escolha desse delineamento se justifica
pela necessidade de consolidar evidéncias recentes sobre a assisténcia de enfermagem ao
paciente em hemodiélise na UTI adulto, considerando a evolugdo constante das praticas clinicas
e das diretrizes cientificas. De acordo com Brasil et al. (2025, p. 50), "a revisdo integrativa é a
abordagem mais adequada quando se busca sintetizar dados de diferentes tipos de estudos,
incluindo artigos originais, revisdes e documentos oficiais".

A busca por artigos cientificos foi realizada em bases de dados nacionais e internacionais,
incluindo LILACS, SciELO, PubMed, Google Scholar e Dialnet, no periodo de janeiro de 2024
a marco de 2026. Os descritores utilizados para a busca foram combinados em portugués, inglés
e espanhol: “enfermagem” OR “nursing”, “hemodiilise” OR “hemodialysis”, “UTI” OR
“ICU” OR “unidade de terapia intensiva” OR “intensive care unit”. Foram aplicados os
seguintes critérios de inclusdo: artigos originais, revisdes sistemditicas ou integrativas, estudos
metodolégicos e documentos oficiais (protocolos, diretrizes) publicados no periodo
estabelecido, que abordassem a assisténcia de enfermagem ao paciente adulto em hemodiélise
na UTI. Foram excluidos artigos que tratassem de hemodiilise domiciliar, didlise peritoneal ou
pacientes pediitricos, bem como estudos publicados antes de 2024 ou em idiomas nio
contemplados nos descritores. A estratégia de busca foi estruturada com base nas
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recomendacdes do PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses), conforme descrito por Cepeda Tamame (2025, p. 120) em sua revisdo sistemética
sobre intervencgdes enfermeiras em hemodiélise.

O processo de selecio dos estudos foi realizado em duas etapas: na primeira, dois
revisores independentes analisaram os titulos e resumos dos artigos identificados, selecionando
aqueles que atendiam aos critérios de inclusio. Na segunda etapa, os mesmos revisores
realizaram a leitura integral dos artigos pré-selecionados, definindo a amostra final do estudo.
Houve concordincia de 9206 entre os revisores, e os casos de discordincia foram resolvidos por
consenso ou com a participagio de um terceiro revisor. O processo de sele¢io foi registrado em
um fluxograma adaptado do PRISMA, como recomendado por Brasil et al. (2025, p. 52).

A anilise dos dados foi realizada por meio da categorizagio temética dos estudos, com base nos

objetivos do presente trabalho. Foram definidas quatro categorias tematicas:

Flanejamentoe preparodeo cuidado dialiticena UTI;

Desafios e estratégias para a c;;pacitag'{i-o.da equipe.

A extracdo de dados incluiu informac8es sobre o autor, ano de publicacio, pais de origem,
delineamento do estudo, objetivos, principais resultados e contribui¢Ges para a assisténcia de
enfermagem. A qualidade metodolégica dos estudos foi avaliada utilizando o instrumento de
avaliacdo do Joanna Briggs Institute (JBI), conforme aplicado por Cepeda Tamame (2025, p.
121) em sua revisdo sistemética. Para os documentos oficiais (protocolos, diretrizes), foi avaliada
a clareza, atualizagdo e aplicabilidade das recomendag¢des em cenarios de UTI.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da instituicdo de
origem, sendo dispensada a necessidade de consentimento informado, pois se trata de uma
revisio da literatura publicada e de dominio publico. Todos os estudos incluidos foram
analisados levando em consideragio os principios éticos estabelecidos pela Declaracdo de

Helsinki, bem como as diretrizes para pesquisas em satide que utilizam dados secundarios.

RESULTADOS
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Foram identificados inicialmente 387 registros nas bases de dados pesquisadas, dos quais 123
foram duplicados e, apds anilise de titulos e resumos, 211 foram excluidos por nio atenderem
aos critérios de inclusdo. A leitura integral dos 53 artigos pré-selecionados resultou na inclusio
de 22 estudos na amostra final, distribuidos conforme a categorizagio temitica definida. Os
estudos selecionados foram provenientes de Brasil (8), Espanha (6), Italia (3), Filipinas (2),
Argentina (1), Portugal (1) e México (1), com publicagdes entre janeiro de 2024 e margo de 2026.

Na categoria Planejamento e preparo do cuidado dialitico na UTI, os estudos destacaram
a importincia da avaliacdo pré-dialitica integral do paciente critico, incluindo a identificagio de
fatores de risco para complicacdes, a verificagdo do acesso vascular e a adequagio dos pardmetros
dialiticos (BRASIL et al., 2025, p. 51).

A categoria Execucio, monitorizagio e manejo de complicacBes reuniu estudos que
abordaram as intervencdes enfermeiras durante a sessio de hemodidlise, bem como o
reconhecimento e manejo de eventos adversos. Cepeda Tamame (2025, p. 119) identificou que
as intervengdes mais efetivas incluem a monitorizagio continua da pressio arterial, frequéncia
cardiaca, saturacdo de oxigénio e volume de ultrafiltracdo, além da avaliagio do estado hidrico
e do equilibrio eletrolitico do paciente. As complica¢es mais frequentes relatadas nos estudos
foram hipotensio arterial (35% dos casos), sindrome de desequilibrio dialitico (129%), coagulagdo
do circuito extracorpéreo (10%) e infeccdes do acesso vascular (89), conforme descrito pelos
Protocolos Setoriais da EBSERH (2025, p. 18). Quesada-Armenteros et al. (2024, p. 195)
acrescentam que a falta de treinamento em manejo da dor estd associada a aumento da ansiedade
e da morbidade em pacientes em hemodiilise.

Na categoria Protocolos e diretrizes para a assisténcia de enfermagem, os estudos
evidenciaram a importincia da padronizacio das praticas para garantir a qualidade e seguranca
do cuidado. Paiva et al. (2024, p. 27) apresentaram um protocolo grafico e checklist validado para
avaliagio do cuidado seguro em hemodiélise, que inclui itens como a verificagio da identificagio
do paciente, a assepsia do local de acesso vascular, a calibragio do equipamento e a
documentagio das intervengdes realizadas. Os HD Guidelines (32 Edi¢do) da Philippine Society
of Nephrology (2024, p. 45) estabelecem diretrizes para a operagdo de clinicas de hemodialise,
incluindo recomendacdes sobre a formacio da equipe de enfermagem, a manuten¢io dos
equipamentos e a gestdo de residuos bioldgicos.

No Brasil, os Protocolos Setoriais da EBSERH (2025, p. 20) definem critérios para a
admissio e alta de pacientes em hemodiélise na UTI, bem como para o manejo da anemia e do
distirbio do metabolismo mineral e ésseo. Moreno et al. (2024, p. 92) complementam ao
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evidenciar que protocolos especificos para prevencido de infec¢des no acesso vascular reduzem
em 25% a ocorréncia de complica¢Ges em pacientes criticos.

A categoria Desafios e estratégias para a capacitagio da equipe abordou as dificuldades
enfrentadas pelos profissionais de enfermagem na assisténcia a pacientes em hemodiélise na
UTI, bem como as a¢des propostas para supera-las. Brasil et al. (2025, p. 53) destacaram que a
carga de trabalho elevada, a falta de tempo para a capacitagdo continuada e a escassez de recursos
materiais s3o os principais desafios identificados pelos enfermeiros. Quesada- Armenteros et al.
(2024, p. 196) evidenciaram que 96,7% dos profissionais consideram 1til receber formacio
especifica sobre o manejo da dor em hemodiélise, e 95,9% defendem a implementagio de
protocolos padronizados para esse fim. Além disso, Cepeda Tamame (2025, p. 122) sugeriu que
a utilizacdo de tecnologias como o seguimento digital e a educagio por meio de plataformas
online podem contribuir para a capacitagio da equipe e para a melhoria da adesdo dos pacientes
aos cuidados de autocuidado, mesmo em cendrios de criticidade. Silva et al. (2025, p. 215)
acrescentam que programas de mentoria entre enfermeiros experientes e iniciantes melhoram
a confianga e a qualidade do cuidado em 409%.

Os resultados mostraram também que a assisténcia de enfermagem centrada no
paciente, com foco no cuidado biopsicossocial e na comunicagio efetiva, estd associada a
melhores desfechos clinicos, como reducio da duragio da internagio na UTI, diminuicio da
taxa de complicacdes e melhora da qualidade de vida dos pacientes apés alta. O estudo de
Serveto Galindo et al. (2025, p. 72) constatou que pacientes atendidos por equipes treinadas em
comunica¢do humanizada tiveram reducdo de 189 no tempo de internagio na UTI.Véizquez
Martinez et al. (2026, p. 26) complementam ao evidenciar que a gestdo participativa da equipe

de enfermagem reduz o estresse no trabalho e melhora a qualidade do cuidado em servicos de

hemodialise na UTI.

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo corroboram com a literatura existente sobre a importincia da
enfermagem na assisténcia ao paciente em hemodiilise na UTI adulto, destacando o papel
central do profissional na garantia da seguranca, eficicia e humanizagio do cuidado. Brasil et al.
(2025, p. 55) ressaltaram que "o enfermeiro é o protagonista do processo dialitico em terapia
intensiva, sendo responsivel por a¢Ses que vio desde o planejamento pré-dialitico até o manejo

de complicacbes e a educacdo da equipe”, o que estd de acordo com os achados do presente
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trabalho, que evidenciaram a relevancia das interven¢des enfermeiras em todos os estagios do
tratamento.

A epidemiologia dos pacientes em hemodidlise na UTI, com perfil de individuos idosos e
portadores de multiplas comorbidades, como demonstrado por Ricci et al. (2024, p. 41), reforga
a necessidade de uma avaliagio clinica integral e de um planejamento do cuidado
individualizado. O Manual de Orienta¢des do Estado de Sdo Paulo (2024, p. 25) destaca que a
presenca de comorbidades aumenta o risco de complica¢des durante a hemodidlise, como
infec¢des e eventos cardiovasculares, razdo pela qual a vigilincia continua da equipe de
enfermagem é essencial para a identificacdo precoce de sinais e sintomas de deterioragdo
clinica.

A implementacdo de protocolos e diretrizes atualizadas é um dos principais pontos
discutidos nos estudos incluidos, pois contribui para a padronizagio das praticas e para a redugio
de erros e complicacdes assistenciais. O protocolo validado por Paiva et al. (2024, p. 29)
representa uma ferramenta importante para a pratica clinica, uma vez que estabelece critérios
claros para a avaliagio do cuidado seguro em hemodiilise, incluindo itens como assepsia,
verificagio de equipamentos e documentagio. Essa iniciativa estd alinhada com as
recomendacdes dos HD Guidelines da Philippine Society of Nephrology (2024, p. 48), que
enfatizam a necessidade de padrdes uniformes para a operacio de servigos de hemodiilise,
independentemente do cenério de atendimento.

Os Protocolos Setoriais da EBSERH (2025, p. 22) complementam essas diretrizes ao
abordar especificamente o manejo de condi¢des comuns em pacientes criticos, como anemia e
distarbios do metabolismo mineral, que impactam diretamente o progndstico e a qualidade de
vida. Contudo, a pesquisa identificou que a implementacio desses documentos ainda é desigual
entre os servigos, o que pode estar relacionado aos desafios de gestdo e capacitagio da equipe,
conforme apontado por Vizquez Martinez et al. (2026, p. 28).

A questio do manejo da dor em pacientes em hemodiélise na UTI, abordada por
Quesada-Armenteros et al. (2024, p. 193), revela uma lacuna significativa na assisténcia atual. A
baixa utilizacdo de escalas validadas e protocolos especificos pode levar a subtratamento da dor,
o que nio sé afeta o bem-estar do paciente como também pode desencadear respostas fisioldgicas
adversas, como taquicardia, hipertensio e aumento da demanda de oxigénio tecidual. Esse dado
reforca a necessidade de investimentos em capacitagdo continuada e na implementagio de
estratégias que integrem a avaliagdo e o tratamento da dor como parte do cuidado dialitico
padrio.
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Os desafios relacionados a carga de trabalho, escassez de recursos e necessidade de
capacitagdo, apontados por Brasil et al. (2025, p. 56), sdo consistentes com estudos realizados em
outros paises. Cepeda Tamame (2025, p. 123) sugere que tecnologias como plataformas de
educacio online e sistemas de monitoramento digital podem contribuir para superar essas
barreiras, permitindo que os profissionais atualizem seus conhecimentos de forma flexivel e
garantindo um acompanhamento mais preciso do paciente. Silva et al. (2025, p. 218) acrescentam
que a implementagdo de sistemas de monitoramento hemodinidmico continuo reduz em 20% a
ocorréncia de complica¢des hemodindmicas durante a hemodialise.

Além disso, a assisténcia centrada no paciente, que considera aspectos biopsicossociais e
promove a comunicacio efetiva, demonstrou-se associada a melhores desfechos clinicos, como
evidenciado por Serveto Galindo et al. (2025, p. 75). E importante destacar que, embora alguns
estudos incluidos tenham foco em hemodiilise ambulatorial ou domiciliar, os principios de
cuidado identificados sdo aplicdveis também 4 UTI, uma vez que o paciente critico necessita
nio apenas de interveng¢des técnicas, mas também de suporte emocional e preparo para o
seguimento pds-alta. Essa abordagem integral é fundamental para garantir a continuidade do

tratamento e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes, conforme apontado por Moreno et

al. (2024, p. 95).

CONCLUSAO

A assisténcia de enfermagem ao paciente em hemodiédlise na UTI adulto é de alta
complexidade e requer conhecimentos atualizados, habilidades técnicas e atencio aos aspectos
biopsicossociais do individuo. Os resultados deste estudo evidenciaram que o enfermeiro
desempenha papel central na seguranga e eficicia do tratamento dialitico, com intervencdes que
influenciam diretamente a reducdo de complicacdes e a melhora dos desfechos clinicos.

A implementacdo de protocolos e diretrizes padronizadas, como os desenvolvidos por
Paiva et al. (2024) e as diretrizes da EBSERH (2025), contribui para a uniformizagdo das préticas
e para a garantia da qualidade do cuidado. No entanto, persistem desafios relacionados a
capacitagdo continuada da equipe, 4 gestdo da carga de trabalho e ao manejo adequado da dor,
que demandam agdes estratégicas por parte das institui¢des de satide — como as propostas por
Vézquez Martinez et al. (2026) e Silva et al. (2025).

A assisténcia centrada no paciente, que integra o cuidado técnico e o suporte emocional,
mostrou-se essencial para promover o bem-estar e a autonomia dos pacientes, mesmo em
cendrios de criticidade. Futuras pesquisas devem focar na avaliacio da implementacdo de
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protocolos especificos para a UTI, no desenvolvimento de estratégias de capacitacio inovadoras
e na analise dos impactos das intervencdes enfermeiras nos desfechos de longo prazo dos
pacientes em hemodialise. Em suma, a enfermagem tem um papel fundamental na assisténcia
ao paciente em hemodidlise na UTI adulto, e o investimento em préticas baseadas em
evidéncias cientificas é essencial para a melhoria da qualidade dos cuidados e para a redugio da

morbimortalidade associada a insuficiéncia renal em pacientes criticos.
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