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Introducio: A doenca renal crénica é caracterizada pela deterioracdo progressiva e irrever-
sivel da funcao renal, onde ocorre uma falha na capacidade do organismo de manter a
homeostasia metabdlica e hidroeletrolitica. A hemodialise surge como uma das técnicas de
substituicao da funcao renal onde o processo de filtracao ocorre fora do organismo onde o
sangue € bombeado por um acesso vascular, originando um fluxo sanguineo do organismo
para um dialisador, que filtra o sangue retirando as toxinas. Para a realizacao de hemodia-
lise é essencial a existéncia de um acesso vascular eficaz e seguro, o qual assume o objetivo
de facultar um tratamento eficiente, com a promocao do méaximo conforto para o doente. E
cada vez mais notéria a importancia do enfermeiro na abordagem a Pessoa com acesso vas-
cular para hemodialise no servico de urgéncia, garantindo a seguranca da mesma na sua
abordagem correta.

Objetivo: Identificar as intervencoes do enfermeiro face a Pessoa com acesso vascular para
hemodidlise no servico de urgéncia.

Metodologia: A metodologia utilizada baseou-se numa revisao sistematica de literatura a
partir da scoping review, que incluiu o desenvolvimento da questao de revisao, pesquisa em
base de dados cientificos, analise metodolégica e interpretacao dos artigos selecionados,
apresentacao, discussao e sintese dos resultados. Utilizou-se a metodologia PCC para a for-
mulacao da questao de revisao e selecao dos artigos.

Resultados: Obteve-se um conjunto de 10 artigos, constituido por 9 estudos quantitativos e
1 estudo qualitativo, que sugerem a importancia da intervencao do enfermeiro ao nivel da
prevencao do uso indevido do acesso vascular para hemodidlise com a sua devida identifi-
cacao; a necessidade da realizacdo do exame fisico ao mesmo para avaliacdo da sua patén-
cia, e a importancia do conhecimento do enfermeiro para uma gestao das complicacoes
existentes em contexto do servico de urgéncia, direcionando também a necessidade de man-
ter o autocuidado da Pessoa relacionado com o seu acesso vascular durante todo o processo.
Conclusdo: O acesso vascular para hemodialise é considerado como a linha de vida da Pes-
soa com doenca renal créonica. A melhoria do conhecimento sobre acessos vasculares per-
mite ao enfermeiro do servico de urgéncia compreender as complicacoes relacionadas com
os mesmos. Uma atuacdo atempada relativamente a sua identificacdo e intervencao apro-
priada, pode fazer toda a diferenca no seu prognostico de sobrevida, revelando a importan-
cia do enfermeiro no servico de urgéncia no primeiro contacto.

Palavras-chave: Acesso Vascular; Enfermagem; Hemodidlise; Pessoa com Doenca Renal

Croénica; Servico de Urgéncia.
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Introduction: Chronic kidney disease is characterized by progressive and irreversible dete-
rioration of kidney function, where there is a failure in the body's ability to maintain me-
tabolic and hydroelectrolytic homeostasis. Hemodialysis emerges as one of the techniques
for replacing kidney function where the filtration process takes place outside the body
where the blood is pumped through a vascular access, causing a blood flow from the body
to a dialyzer, which filters the blood by removing toxins. In order to carry out hemodialy-
sis, it is essential to have an effective and safe vascular access, which assumes the objecti-
ve of providing an efficient treatment, with the promotion of maximum comfort for the
patient. Thus, the importance of the nurse in approaching the person with vascular access
for hemodialysis in the emergency service is increasingly highlighted, ensuring their safety
in their correct approach.

Objective: To identify the interventions of the nurse towards the Person with vascular access
for hemodialysis in the emergency department.

Methodology: The methodology used was based on a systematic literature review based on
the scoping review, which included the development of the review question, scientific data-
base research, methodological analysis and interpretation of selected articles, presentation,
discussion and synthesis of results. The PCC methodology was used to formulate the review
question and select articles.

Results: After applying the defined methodology, a set of 10 articles was obtained, consist-
ing of 9 quantitative studies and 1 qualitative study, which suggest the importance of the
nurse's intervention at the level of prevention in the misuse of vascular access for hemo-
dialysis with its proper identification; the need to carry out a physical examination to assess
its patency, and the importance of the nurse's knowledge for the management of existing
complications in the context of the emergency service, also directing the need to maintain
the Person's self-care related to their vascular access throughout the process.

Conclusion: Vascular access for hemodialysis is considered as the lifeline of the person with
chronic kidney disease. Improving knowledge about vascular accesses allows the emergency
room nurse to understand the complications related to them. A timely action regarding its
identification and appropriate intervention can make all the difference in its survival prog-
nosis, revealing the importance of the nurse in the emergency service in the first contact.
Keywords: ; Chronic Kidney Disease; Emergency Service; Hemodialysis; Nursing; Vascular

Access.
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Introduccion: La enfermedad renal cronica se caracteriza por un deterioro progresivo e irre-
versible de la funcién renal, donde existe una falla en la capacidad del organismo para man-
tener la homeostasis metabdlica e hidroelectrolitica. La hemodialisis surge como una de las
técnicas de sustitucion de la funcién renal donde el proceso de filtracion se lleva a cabo fue-
ra del cuerpo donde la sangre es bombeada a través de un acceso vascular, provocando un
flujo de sangre del cuerpo a un dializador, el cual filtra la sangre eliminando las toxinas.
Para realizar la hemodialisis es fundamental contar con un acceso vascular eficaz y segu-
ro, lo que asume el objetivo de brindar un tratamiento eficiente, con la promocién del ma-
ximo confort para el paciente. Asi, se destaca cada vez mas la importancia del enfermero
en el abordaje de la persona con acceso vascular para hemodidlisis en el servicio de emer-
gencia, velando por su seguridad en su correcto abordaje.

Obijetivo: Identificar las intervenciones del enfermero hacia la Persona con acceso vascular
para hemodidlisis en el servicio de urgencias.

Metodologia: [.a metodologia utilizada se baso en una revision sistematica de literatura basa-
da en la revision de alcance, que incluy¢ el desarrollo de la pregunta de revisiéon, investiga-
cion de bases de datos cientificas, analisis metodoldgico e interpretacion de articulos selec-
cionados, presentacion, discusion vy sintesis de resultados. Se utilizé la metodologia PCC para
formular la pregunta de revision y seleccionar los articulos.

Resultados: Luego de aplicar la metodologia definida, se obtuvo un conjunto de 10 articu-
los, conformado por 9 estudios cuantitativos y 1 estudio cualitativo, que sugieren la impor-
tancia de la intervencion del enfermero a nivel de prevencion en el mal uso del acceso vas-
cular para hemodialisis con su debida identificacién; la necesidad de realizar un examen
fisico para evaluar su permeabilidad, y la importancia del conocimiento del enfermero para
el manejo de las complicaciones existentes en el contexto del servicio de emergencia, orien-
tando también la necesidad de mantener el autocuidado de la Persona relacionado con su
acceso vascular durante todo el proceso.

Conclusién: El acceso vascular para hemodidlisis es considerado como el salvavidas de la
persona con enfermedad renal cronica. Mejorar el conocimiento sobre los accesos vascula-
res permite a la enfermera de urgencias comprender las complicaciones relacionadas con
ellos. Una actuaciéon oportuna en cuanto a su identificaciéon e intervencion adecuada pue-
de marcar la diferencia en su pronoéstico de supervivencia, revelando la importancia de la
enfermera en el servicio de urgencias en el primer contacto.

Descriptores: Acceso Vascular; Enfermedad Renal Crénica; Enfermeria; Hemodidlisis; Ser-

vicio de Emergencia.
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Na atualidade vive-se um paradigma de transicao demogréafica e epidemioldgica caracteri-
zado com mais anos de esperanca média de vida, acompanhados com o aumento da preva-
léncia de doencas crénicas. Neste contexto surge a doenca renal cronica [DRC], sendo que
no seu nivel mais avancado exige tratamento de substituicao através da realizacao de téc-
nica de hemodialise [Hd], didlise peritoneal [DP] ou transplante renal. Assim, Portugal apre-
senta face a maioria dos paises europeus uma das maiores taxas de incidéncia e prevalén-
cia de DRC sob técnica de substituicao da funcao renal, caracterizada pelo predominio da

Hd - 94% relativamente a DP - 6%,

Segundo o Relatério da Rede Nacional de Especialidade Hospitalar e de Referenciacao de
Nefrologia existem varios fatores que podem justificar os elevados valores de prevaléncia
da DRC em técnica de substituicdo, como a melhoria continua da prestacido de cuidados de
saude, a existéncia de recursos no atendimento aos doentes com insuficiéncia renal refle-
tindo a melhoria de sobrevivéncia, o aumento da esperanca de vida e da acessibilidade a dia-
lise, a prevaléncia elevada de diabetes, hipertensao e doencas cardiovasculares que se rela-

cionam diretamente com a DRC®@).

A DRC ¢é caracterizada pela deterioracao progressiva e irreversivel da funcao renal, onde
ocorre uma falha na capacidade do organismo de manter a homeostasia metabdlica e hidro-
eletrolitica, resultando em uremia pela retencao de ureia e acumulacao de produtos azota-
dos na corrente sanguinea. A capacidade de filtracao do rim atinge cerca dos 180 litros de
plasma diérios, correspondendo a uma fracao de filtracao de aproximadamente 15% do flu-
x0 de plasma renal e 20% do débito cardiaco. Esta fracdo glomerular normal equivale a um
valor entre 90 e 140 ml/min, sendo este um somatério da filtracao de cada glomérulo no rim
adulto, o qual contém em meédia um milhdo de glomérulos. Considera-se DRC quando existe
uma taxa de filtracdo glomerular [TFG] inferior a 60 ml/min/1,73 m?2, acompanhada de alte-
racoes estruturais no tecido renal e/ou funcao renal deteriorada durante um periodo supe-

rior a 3 meses com implicacoes inerentes na saude!®.

A hemodidlise surge como técnica de substituicao da funcao renal onde o processo de filtra-
cao ocorre fora do organismo. O sangue é bombeado por um acesso vascular, originando um
fluxo sanguineo do organismo para o dialisador constituido por uma membrana semiper-
meavel que filtra o sangue retirando as toxinas. E caracterizada pela existéncia de trés pro-
cessos fisicos essenciais para garantir a sua eficacia; a difusdo, realizada de acordo com o
gradiente de concentracdo onde as particulas deslocam-se do meio mais concentrado para

o de menor concentracao e a velocidade de difusdo que varia sempre em funcao do tamanho
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das diferentes moléculas; a ultrafiltracao, que consiste na extracao de liquidos, nomeadamen-
te 4gua através de um gradiente de pressao hidrostatica; e a conveccao, que permite extrair
particulas de médio e elevado peso molecular pela pressao hidrostatica da ultrafiltracao, per-
mitindo que estas atravessem a membrana do dialisador no gradiente de concentracao do san-
gue para o dialisante. Este ulltimo é constituido por bicarbonato de sédio, cloreto de sédio,

concentrado acido e 4gua desionizada ultrapura, sendo um elemento primordial para a Hd¥.

Para a realizacao de Hd é essencial a existéncia de um acesso vascular eficaz e seguro. O
principal objetivo de um acesso vascular para hemodidlise [AVH] é facultar um tratamento
eficiente, com a promocao do maximo conforto para a Pessoa. A aquisicdo de um AVH de
facil construcdo, pratico de utilizar, com durabilidade, com baixa taxa de complicacdes e
resistente a infecdo tem sido um dos grandes desafios dos profissionais de saude na area da

nefrologia e cirurgia vascular®.

A escolha do tipo de acesso vascular depende sempre das caracteristicas da Pessoa, tais como
a anatomia e patrimonio vascular, antecedentes pessoais e necessidades individuais, sendo
geralmente requerido uma avaliacdo prévia para a determinacdo do tipo de acesso vascular
mais adequado. Assim torna-se evidente a “importancia do acesso vascular na prestacdo de
cuidados a Pessoa com necessidade de terapia de substituicdo da funcao renal, sendo esta
reconhecida por todos os profissionais de satide e um fator determinante no sucesso dos cui-

dados e na eficacia do tratamento”®.
Existem trés tipos principais de AVH:

e Fistula arteriovenosa [FAV], sendo um acesso arteriovenoso nativo, é considerada a
opcao preferida sempre que possivel. Envolve a utilizacao dos proprios vasos sangui-
neos da Pessoa através de uma intervencao cirurgica, da realizacao de uma anasto-
mose entre uma artéria e uma veia, geralmente no membro superior nao dominante.
Geralmente pode ser usada para realizacao de tratamento de Hd no periodo de 6 a 12
semanas apos a sua criacao, podendo em circunstancias especiais ser utilizada em 4

semanas'®.

e Enxerto arteriovenoso [EAV], é um tubo sintético que liga a artéria a uma veia atra-
vés de intervencao cirurgica. O material usado é inerte e normalmente bem tolerado
pela Pessoa, embora exista uma probabilidade maior de trombose e infecao relativa-
mente a FAV. Podem ser configurados em linha reta ou em ansa, implantados no teci-
do subcutaneo na regiao anterior do antebraco, braco ou coxa, ou mesmo na parede
toracica como ultimo recurso. Podem ser usados para hemodialise entre duas a trés

semanas apos a sua implantacao'®.
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e Cateter venoso central [CVC], consiste na utilizacdo de um cateter de silicone, o qual
¢ inserido numa veia de grande calibre, nomeadamente a veia jugular interna direi-
ta ou veia femoral direita. Podem ser considerados como acessos temporarios ou de
longa duracao, dependendo do tipo de CVC que é implantado, considerando sempre a
situacao de saude atual da Pessoa. Como é o unico acesso vascular que pode ser utili-
zado imediatamente apds a sua implantacao, € geralmente considerado numa emer-
géncia com indicacao para tratamento dialitico imediato. Por outro lado, provoca mais
desconforto ao doente e encontra-se associado a um maior risco de infecao e compli-

cacoes®,

O acesso vascular torna-se fundamental para a realizacdo da hemodidlise, sendo que o mes-
mo proporciona; a eficicia necessaria do tratamento permitido a eliminacao de toxinas do
organismo garantindo um fluxo sanguineo adequado; a seguranca da Pessoa, com a redu-
cdo do risco de complicacoes durante a hemodialise a longo prazo com um acesso vascular
seguro e duradouro; e a qualidade de vida através da realizacdo de Hd com maior conforto
e menor interferéncia na rotina diaria. Um acesso vascular bem estabelecido reduz a neces-
sidade de multiplas puncoées ou procedimentos invasivos contribuido para a melhoria da

qualidade de vida.

As complicacées relacionadas com o acesso vascular sdo a principal causa de morbilidade, com
uma elevada percentagem de internamento nos hospitais portugueses. A equipa de enfer-
magem deve estar atenta para a identificacdo de sinais e sintomas que possam ser sugesti-
vos de problemas com o acesso, sendo necessaria uma identificacdo precoce, o registo e a
comunicacio eficaz entre os diferentes elementos das equipas multidisciplinares®. Neste sen-
tido, ressalva-se a importancia do conhecimento do enfermeiro acerca do AVH para garan-
tir o seguranca e o bem-estar da Pessoa com DRC, reconhecendo as suas complicacdes reais
ou potenciais, de forma a poder também diligenciar junto do doente a adocédo de comporta-
mentos que promovam o autocuidado®. A pratica educativa a Pessoa com DRC em progra-
ma de hemodialise demonstra uma importancia considerdvel, nomeadamente acerca do auto-
cuidado com os acessos vasculares, pois com a realizacdo de acodes simples adquiridas atra-
vés do conhecimento do enfermeiro é possivel a manutencao do acesso vascular funcionan-

te bem como a gestao de possiveis complicacdes”.

Assim, destaca-se cada vez mais a importancia do enfermeiro na abordagem a Pessoa com
acesso vascular para hemodialise no servico de urgéncia [SU], reconsiderando a necessida-
de de realizar cuidados constantes para a avaliacdo da efetividade do acesso e prevencao
de complicacoes garantindo a sua seguranca, além de orientar a Pessoa para o autocuidado

relacionado com a manutencao do acesso vascular®.
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Objetivo
Identificar as intervencoes do enfermeiro face a Pessoa com acesso vascular para hemodia-

lise no servico de urgéncia.

Aspetos éticos

Nao foi solicitado parecer & Comissao de Etica por se tratar de um estudo secundario. Na
formulacao da questido de revisdo houve a preocupacao com o respeito pelos principios da
clareza, objetividade e precisdo, de forma que os resultados obtidos assumam uma impor-
tancia crescente no corpo de conhecimento da enfermagem relativamente as intervencoes
mais adequadas a Pessoa com DRC e com acesso vascular para hemodidlise, em contexto de
servico de urgéncia. A andlise dos dados extraidos dos estudos selecionados teve em consi-
deracdo o principio do respeito pelos resultados obtidos e seus investigadores. A referenci-

acao dos autores cumpre as normas das boas praticas académicas e cientificas.

Tipo de estudo

No contexto da enfermagem a investigacdo assume uma importancia extrema, na medida
da necessidade da melhor evidéncia cientifica para a tomada de decisdo, especialmente ao
nivel da identificacdo das necessidades das pessoas e da prescricdo das intervencoes de enfer-

magem®.

A aplicacdo da metodologia de investigacdo segue um desenho de estudo baseado numa sco-
ping review a qual se baseia num “tipo de sintese de evidéncia disponivel num determinado
topico, campo, conceito ou questdo, muitas vezes independentemente da fonte, dentro ou

através de contextos particulares”.

Na elaboracao da scoping review foram considerados os seguintes procedimentos metodolo-

gicos:
e Formulacao da questao de revisao;
e Definicao dos critérios de inclusao dos estudos;
e Localizacao dos registos através da pesquisa;
e Selecao dos estudos, artigos, documentos para inclusao,

e Avaliacao da qualidade metodoldgica dos estudos, artigos, documentos;
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o Extracao dos dados;

o Andlise e sintese dos resultados.

Procedimentos metodologicos

A elaboracdo da questdo de revisdo é considerada o primeiro passo no processo, sendo atra-
vés desta que se desenvolve a estruturacdo da metodologia adequada. De forma a dar inicio
ao procedimento metodoldgico, foi preconizado o método PCC - Populacao, Conceito, Con-

texto, para a construcao da questdo de revisido, tendo sido definido:
P - Doente renal crénico; C - Acesso vascular para Hd; C - Servico de urgéncia.

Assim, foi elaborada a seguinte questao de revisdo: Qual a intervencao do enfermeiro face
a Pessoa com doenca renal crénica e acesso vascular para hemodialise no servico de urgén-

cia?

A questao previamente elaborada deve reunir um conjunto de caracteristicas pertinentes
para que possa ser considerada um boa questao de investigacao. Essas caracteristicas sao
conhecidas pelo acrénimo FINER"™9 Quando aplicado o mesmo 4 questio definida verificou-

-se:

o F (factivel) - dispbe de recursos humanos, nomeadamente as equipas de enfermagem
para a aplicacao das evidencias encontradas e capacidade de futura colaboracdo com
varios servicos hospitalares, aumentando a sinergia entre o SU e o servico de nefro-

logia;

o I (Interessante) - perceber as mudancas e melhorias das intervencoes de enfermagem
aplicadas na abordagem ao acesso vascular como melhoria da qualidade e seguranca

dos cuidados;

e N (novidade) - existem poucos estudos realizados a nivel nacional e inexisténcia de

uma abordagem sistematizada ao acesso vascular em contexto de SU;

o [ (ética) - propde beneficios para os utentes, profissionais e comunidade através da
melhoria da seguranca e capacitacao para o autocuidado, respeitando a individuali-

dade da pessoa e os principios éticos;

e R (relevante) - devido a existéncia de poucos estudos em contexto de SU, existe sem-

pre a necessidade de investigacdo futura acerca da teméatica.
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O presente estudo foi realizado através da pesquisa no motor de busca EBSCOhost, no site
da Ordem dos Enfermeiros [OE], com a definicdo de descritores validados previamente no
Mesh/Desh e critérios de inclusao e exclusao para a selecao dos artigos. Foram empregues
os descritores “Chronic Kidney Disease [CKD]", “vascular access”, “hemodialysis” e “nursing”,
sendo 0s mesmos organizados segundo os operadores boleanos para a pesquisa: Chronic Kid-
ney Disease OR hemodialysis AND vascular access AND nursing. A pesquisa de artigos for rea-
lizada no dia 9 de Junho de 2023, no motor de busca EBSCOhost com o idioma inglés, in-
cluindo as bases de dados CINAHL Complete, MEDLINE Complete, Nursing & Allied Health
Collection: Comprehensive, Cochrane Central Register of Controlled Trials, Cochrane Database
of Systematic Reviews, Cochrane Methodology Register, Library Information Science & Techno-

logy Abstracts, MedicLatina e Cochrane Clinical Answers.

Da pesquisa realizada foram identificados um total de 718 artigos, dos quais foram exclui-
dos 568 por apresentarem data de publicacao anterior a 2018. Seguidamente dos 150 arti-
gos foram novamente excluidos 93 artigos por nao apresentarem texto completo restando
57 artigos. Destes foram excluidos 7 artigos apds a aplicacdo do critério de inclusdo analise
por especialistas. Apos a leitura do titulo e resumo dos 50 artigos e avaliada a pertinéncia do
tema, foram selecionados apenas 10 artigos para avaliacdo através da aplicacdo do nivel de
evidéncia e checklist de avaliacdo critica dos critérios de qualidade definidos pela Joanna
Briggs Institute [JBI], para sua posterior extracdo e andlise dos dados. As etapas da pesqui-

sa encontram-se demonstradas na Figura 17.

De modo a dar resposta ao a questdo de revisdo definida, procedeu-se a leitura do conteudo
e analise metodoldgica dos artigos selecionados. As caracteristicas e os principais resultados

obtidos encontram-se sintetizados no Quadro 17.

Para garantir a seguranca da Pessoa com DRC portadora de acesso vascular para hemodia-
lise no servico de urgéncia, revelou-se uma necessidade de intervir na area da prevencao,
monitorizacao e na resolucao de complicacoes diretamente relacionadas com o acesso vas-

cular.
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O AVH é considerado a linha de vida da Pessoa com DRC, revelando-se assim a sua impor-
tancia extrema na manutencao da sua paténcia para a realizacdo do tratamento dialitico efi-
caz. O uso de pulseira de identificacdo no membro do acesso vascular periférico é conside-
rado altamente util na prevencao de complicacdes como a reducao de danos potenciais ou
mesmo a sua mutilacdo, encontrando-se normalmente associadas ao seu manuseamento des-
conhecido™, ou outras intervencoes indiretas como a administracdo de terapéutica endo-
venosa ou avaliacdo da pressio arterial no membro do acesso vascular”. A pulseira permi-
te a correta identificacdo e o alertar da existéncia de uma FAV ou EAV!, Para uma imple-
mentacao eficaz deste tipo de intervencao é necessario incidir em programas de formacao
e sensibilizacao direcionados para os profissionais de saude, nomeadamente os enfermeiros
com a adocdo de boas praticas, bem como na inclusdo da Pessoa com AVH neste processo

através da educacdo para o autocuidado com o seu acesso vascular,

Para a otimizacdo da monitorizacdo do AVH torna-se imperativo a importancia do conheci-
mento do enfermeiro sobre os varios tipos de acessos vasculares existentes na atualidade.
Os artigos de Rocha et al (2021), Theisen et al (2022), Sanchéz et al (2021) e Fitzpatrick &
Dunlap (2022)17:31213) gbordam essa mesma necessidade, ressalvando as diferencas anato-
micas e hemodinamicas da FAV, EAV e cateter venoso central para hemodidlise [CVC-Hd],
sendo a FAV considerada como o AVH preferencial devido a sua natureza nativa, ao menor
risco de complicacdes e a sua longevidade, devendo ser valorizada a sua construcao®). O
conhecimento sobre cada AVH permite ao enfermeiro realizar uma abordagem mais célere
na vigilancia do mesmo através do exame fisico sendo considerado um processo essencial
para a seguranca e qualidade de vida da Pessoa”:312). Este baseia-se num processo simples,
facil e de execucdo rapida, permitindo verificar a funcionalidade do acesso vascular perifé-
rico através do VOS (Ver, Ouvir, Sentir). Ver sinais de presenca de hemorragia, sinais de infe-
cao e coloracao das extremidades; ouvir o sopro com a utilizacdo do estetoscopio; sentir o
frémito, temperatura e sensibilidade das extremidades e temperatura da pele”12. A presen-
ca de frémito e sopro indicam a presenca da paténcia do acesso indicando que o mesmo se
encontra em funcionamento. O estudo de Theisen et al (2022)® revela a importancia em
considerar a existéncia de complicacoes relacionadas com a FAV / EAV durante a realizacao
do exame fisico. Este exame assume uma relevancia na pratica da enfermagem pela sua
aplicabilidade e o conhecimento inerente, indo ao encontro da teoria da sabedoria clinica
em cuidados de sauide agudos e criticos de Patricia Benner, a qual enfoca a importancia do
reconhecimento da situacdo clinica através da articulacdo do raciocinio clinico e interven-
coes clinicas, sempre com base na ampla aquisicdo de conhecimento e sua aplicacdo na pra-
tica clinica™. Assim a realizacdo correta do exame fisico ao acesso vascular periférico para
hemodidlise requer uma base de conhecimentos especificos em AVH, associado ao desenvol-

vimento da experiencia clinica, podendo ser integrado nos habitos de pensamento da com-
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preensao e investigacao clinica definidos por Benner e no dominio da pratica de enferma-
gem relacionado com a promocao da seguranca da Pessoa através da monitorizacao da qua-
lidade, prevencao e gestao do risco, onde o juizo clinico e a experiencia sao considerados

elementos fundamentais para a prevencao, intervencao e correcao de falhas.

As complicacoes relacionadas com os acessos vasculares periféricos podem-se considerar
intrinsecas ao proprio acesso, como a estenose venosa, trombose do acesso, sindrome de rou-
bo, aneurismas, hemorragia e hematoma, caracterizadas por alteracoes circulatorias dina-
micas podendo originar mudancas estruturais que afetam o acesso de varias formas, desde
as mais ligeiras, como aneurismas controlados a mais graves como hematomas da parede
posterior da veia arterializada ou hemorragia por rutura de aneurisma, podendo levar a
faléncia do acesso ou mesmo a situacdo de morte eminente!” 312 Ressalva-se assim a impor-
tancia da vigilancia com a realizacdo do exame fisico, a notificacdo das alteracoes e compli-
cacoes identificadas e a articulacao com a area de especialidade de nefrologia. Para tal os
estudos sugerem a implementacao de protocolos adequados ao contexto de cada unidade de
saude com base nas guidelines mais recentes que orientam a pratica clinica, de forma a uni-
formizar as intervencoes. Um bom exemplo sdo as guidelines preconizadas pela Kidney Disea-

se Outcomes Quality Intiative?).

A infecdo destaca-se como a complicacdo mais frequente relacionada com o AVH, com im-
plicacdes mais negativas ao nivel da multimorbilidade, sendo que para a realizacdo de inter-
vencoes eficazes mantem-se a necessidade da realizacdo do exame fisico, e a identificacdo
precoce de sinais inflamatorios. Importa destacar a efetividade de programas de gestao e
prevencdo da infecdo direcionados para o AVH, com beneficios comprovados na diminuicao
de complicacdes relacionadas com a hemodidlise através de intervencoes de enfermagem

seguras ao AVH®),

O CVC-Hd é considerado o tipo de acesso vascular com mais incidéncia de infecédo relativa-
mente aos acessos vasculares periféricos, o qual encontra-se relacionado com o aumento dos
marcadores inflamatorios nomeadamente a proteina C reativa, albumina e ferritina e mar-
cadores de micro-inflamacao caracterizados pelo aumento de subtipos especificos de mono-
citos na circulacao, potenciando a resposta inflamatéria a infecao e consequente aumento
da taxa de mortalidade™®. Assim ¢ imperativo a implementacdo de programas de prevencao
da infecdo da corrente sanguinea relacionados com o CVC-Hd baseados na ultima evidén-
cia cientifica com uma forte componente formativa ao nivel da enfermagem de forma pro-
porcionar a reducio de eventos potenciadores de infecao!’”. Os programas de prevencao da
infecao direcionados ao CVC-Hd podem ser concebidos tendo por base a norma da 022/2015
atualizada a 29/08/2022 da Direcédo Geral da Saude [DGS] - Feixe de Intervencoes para a

Prevencao da Infecao Relacionada com o Cateter Vascular Central, a qual tem como objeti-
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vo a uniformizacao de intervencoes especificas de forma a prevenir a infecao nosocomial
da corrente sanguinea segundo a evidencia disponivel®®). De salientar que o conhecimento
sobre as complicacoes relacionadas com o CVC-Hd nao se restringem apenas a infecao, po-
dendo existir outras associadas com a manipulacao do cateter e os cuidados com a sua ma-
nutencéo. O estudo de Bastos et al (2022)17) evidencia a necessidade da existéncia de técnica
assética rigorosa aquando da manipulacao do mesmo, a verificacao da permeabilidade dos
ramos, sugerindo diagnosticos e intervencoes de enfermagem NANDA relacionados com a

infecdo e trauma vascular de forma a fomentar o processo de enfermagem?.

O uso do AVH em contexto de emergéncia nao foi diretamente documentado nos artigos se-
lecionados visto que existe sempre a necessidade de preservacdo do mesmo para a realiza-
cdo adequada do tratamento dialitico. Em situacdo de life saving o seu uso depende sempre
do nivel de conhecimento do enfermeiro, do tipo de acesso vascular e do estado hemodina-
mico da Pessoa, considerando sempre o uso de acesso venoso periférico na sua possibilida-
de. No entanto a utilizacdo do CVC-Hd em emergéncia podera ser considerada com a adocdo
de medidas corretas na manutencao e manipulacao, bem como formacao adequada aos pro-

fissionais de saude em contacto direto com o mesmo.

Com a andlise dos artigos incluidos constatou-se a importancia de um elemento transver-
sal 4 maioria dos mesmos. O autocuidado. E referenciado como um processo de capacitacdo
e aprendizagem da Pessoa face a sua doenca de forma a poder gerir e melhorar o seu bem-
-estar fisico, mental e emocional. Neste contexto enfermeiro entra no processo através da
educacdo, orientacdo e ajuda no reconhecimento dos cuidados relacionados com o acesso vas-
cular731213) A educacdo orientada para o autocuidado é percebida pelo enfermeiro como
um elemento fundamental na abordagem & Pessoa doente renal créonica com AVH, surgin-
do como uma ferramenta que permite o desenvolvimento do autoconhecimento e habilida-
des facilitadoras de autocuidado. Para tal é necessario a construcao de uma relacao empati-
ca entre Enfermeiro - Pessoa permitindo ser um elemento facilitador da continuidade do
autocuidado, cuidados de enfermagem baseados em processos educativos e de apoio, e uma
equipa multidisciplinar para o desenvolvimento de estratégias da manutencdo da saude e
bem-estar?9. O autocuidado emerge na pratica de enfermagem, associado aos padroes de
qualidade dos cuidados emanados pela OE como enunciado descritivo onde o enfermeiro

maximiza o bem-estar e complementa as atividades de vida as quais existe dependéncia?V.

Contribuicoes para a enfermagem
Considerando os achados da revisdo realizada emerge assim a necessidade de enquadrar os
mesmos nas implicacdes para a pratica clinica de enfermagem no SU. O exame fisico do aces-

so vascular periférico para hemodidlise deverd ser considerado uma intervencao de rotina
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como proposta de implementacao. Nao implica necessariamente um aumento do fluxo de
trabalho do enfermeiro no SU devido a sua simplicidade e rapidez de realizacao, permitindo
avaliar a paténcia do acesso, identificar possiveis complicacdes, com a articulacdo das equi-
pas de saude do SU e a nefrologia. A identificacao do acesso vascular periférico através de
pulseira no SU é uma proposta de implementacao também a ser considerada. Podera ser rea-
lizada na admissao da Pessoa aquando da realizacao da triagem com a colocacao da pulsei-
ra branca devidamente identificada com o tipo de acesso vascular periférico no membro do
mesmo. Este processo segue um fluxograma basico, conjugado com a realizacao de forma-
cao especifica a equipa de enfermagem do SU de forma a promover a adesao da mesma ao
processo, sendo considerada uma estratégia importante para a prevencao de incidentes e
complicacoes. Para o uso do CVC-Hd em contexto de emergéncia ressalva-se a importancia
da concecdo de um protocolo de atuacao relacionado com a manutencido do CVC-Hd o qual
descreve as intervencoes de enfermagem necessarias para a correta manutencao e manu-
seamento, cuidados de assepsia, heparinizacao e protecao dos ramos do cateter e penso do
local de insercao. Este protocolo de atuacao e sua divulgacao em contexto de formacao em
servico possibilita a aquisicao do conhecimento necessario para o uso do CVC-Hd de forma

segura no SU.

Limitacdes do estudo

A presente scoping review apresentou algumas limitacoes relacionadas com a qualidade me-
todoldgica na realizacao de alguns artigos selecionados apds a aplicacdao das checklists de
analise critica proporcionadas pela JBI?2. O estudo de Theisen et al (2022)°), apesar de for-
necer bons resultados, a sua metodologia de revisao nao ¢ clara, faltando na sua descricao
elementos importantes como a questao de investigacao explicita, os critérios de avaliacao
dos estudos selecionados para a revisao, e os métodos para a combinacao dos estudos nao se
encontram descritos embora tenha sido utilizada uma sintese narrativa para a apresenta-
cdo dos resultados. O estudo de Fitzpatrick & Dunlap (2022)%% também apresentou uma
analise critica mais baixa relativamente aos restantes. E considerado um artigo de leitura
mais complexo para o seu enquadramento no nivel de evidencia. Estabelece uma ideia sobre
a questao de investigacao, mas nao a apresenta de forma explicita bem como os critérios de
inclusdo para a formulacdo da questdo. Os critérios de avaliacdo critica e a probabilidade de
viés de publicacdo consideram-se confusos. O estudo de Sturdivant & Johnson (2019)1,
classificado como estudo quase experimental nao apresenta grupo de controlo limitando a
certeza do resultado da intervencao. O mesmo especifica de forma muito resumida as mul-
tiplas avaliacoes pré e pos intervencao tornando-o confuso, tal como a avaliacdo dos resul-
tados dos participantes que ndo se encontra especificada. A analise estatistica é realizada,

mas os resultados nao sao apresentados de forma légica e apropriada. Os restantes artigos
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de estudos quantitativos apresentaram melhores resultados de analise critica JBI, embora
nenhum obteve a pontuacdo maxima como ¢ especificado através da Tabela 17. De salien-
tar que foi incluido um estudo de natureza qualitativa com uma abordagem focada essen-
cialmente no autocuidado'”. Um estudo com boa qualidade metodoldgica onde se verificou
apenas uma confusao na descricao da influéncia do investigador na investigacao realizada

e vice-versa, parecendo existir uma ideia sobre esse ponto, mas sem grande especificacao.

Também é reconhecida uma necessidade crescente sobre a realizacao de futuros estudos
primarios acerca do tematica da pessoa com AVH inserida no contexto de servico de urgén-
cia, de forma a ser possivel realizar uma abordagem mais realista, com a verificacdo das im-
plicacoes para a pratica clinica descritas no presente artigo e sua pertinéncia, de forma a

garantir verdadeiramente a seguranca da Pessoa.

O acesso vascular para hemodidlise é considerado como a linha de vida da Pessoa com doen-
ca renal crénica. Assim na educacao para o autocuidado a Pessoa e na dos profissionais é
valorizada a sua maxima preservacao, sendo que sem um acesso vascular funcionante ndo

existe tratamento dialitico possivel, comprometendo seriamente a vida.

Para manter a paténcia do acesso ressalva-se a importancia sobre a atualizacdo de conheci-
mento dos profissionais de saude, particularmente o enfermeiro, sobre os diferentes tipos
de acessos vasculares; fistula arteriovenosa, enxerto arteriovenoso e cateter venoso central
para hemodidlise, a sua anatomia e fisiologia, as vantagens e desvantagens inerentes a cada
um, considerando sempre que nao existe acesso perfeito e que o mesmo deve ser adequado
as necessidades e caracteristicas proprias de cada Pessoa. Este conhecimento é fundamen-
tal para a realizacao da melhor abordagem possivel no contexto do servico de urgéncia com

as suas particularidades especificas.

Destaca-se também a relevancia na pratica clinica da avaliacao do acesso vascular periféri-
co através da realizacao do exame fisico permitindo uma abordagem facil, rapida e segura
relativamente ao acesso, na procura de sinais de infecao ou ma perfusao no membro do mes-
mo, bem como a presenca de frémito e sopro, com resultados objetivos que possibilitam a

verificacao da paténcia e a detecao precoce do possiveis complicagoes.

A identificacdo do membro do acesso vascular através da utilizacdo de pulseira de papel é
considerada de extrema importancia no contexto do servico de urgéncia, sendo um fator pre-

ponderante para a promocao da seguranca da Pessoa, com a prevencao de eventos adversos
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relacionados com os acesso vascular periférico aquando da realizacao de outras interven-

coes.

A melhoria do conhecimento sobre acessos vasculares permite ao enfermeiro do servico de
urgéncia compreender as complicacdes relacionadas com os mesmos, desde as complicacoes
anatomicas e hemodinamicas intrinsecas ao acesso, as que sao instigadas pelo manuseamen-
to do acesso e a infecdo, sendo esta ultima relacionada diretamente com o aumento de mul-
timorbilidade. Uma atuacdo atempada relativamente a identificacdo e intervencdo pode
fazer toda a diferenca do seu prognéstico, revelando a importancia do enfermeiro no servi-

co de urgéncia no primeiro contacto.

O uso do acesso vascular para hemodidlise em contexto de emergéncia deve ser seriamen-
te equacionado, tendo sempre em consideracao a experiéncia e conhecimento do enfermei-
ro sobre acessos vasculares para hemodialise, o estado hemodindmico da Pessoa em situacao
critica e a necessidade extrema do seu uso, considerando sempre outra opcdo de acesso veno-
so disponivel. Na eventualidade da existéncia de CVC-Hd, o mesmo poderd ser usado como
acesso para emergéncia permitindo resultados mais eficazes na administracao de terapéu-
tica, considerando sempre a necessidade da sua correta manutencao e manuseamento, im-
plicando a formacao constante da equipa e a implementacdo de um protocolo de atuacéo

direcionado ao CVC-Hd.

O autocuidado da Pessoa surge sempre associado a necessidade e importancia do enfermei-
ro no processo de implementacao e seguimento, requerendo deste uma atualizacdo constan-

te do corpo de conhecimento.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA 2020 para apresentacdo do processo de selecao dos artigos.™
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Autor/Ano

Araujo Rocha, G;
Oliveira, A; Rodrigues,
V; Moura, A; Sousa, E;
Machado, A.

(2021)7)

Theisen, J;
Breitsameter, R;
Breitsameter, G.
(2022)®

Tipo de estudo/

Andlise JBI

Revisdo sistematica de estudos

descritivos.
Nivel evidéncia: 4.A
Andlise critica: 82%

Revisdo integrativa de
literatura.

Nivel evidéncia: 3.B
Analise critica: 55%
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A INTERVENGCAO DO ENFERMEIRO FACE A PESSOA COM ACESSO VASCULAR PARA HEMODIALISE NO SERVICO DE URGENCIA

Quadro 1 - Identificacdo dos estudos e principais resultados.”~

Objetivos

Analisar a evidéncia cientifica
acerca dos cuidados com

0s acessos vasculares utiliza-
dos em hemodialise para ela-
boracao de conteudo educa-
tivo orientado para o autocui-
dado do doente.

Identificar as evidéncias cien-
tificas acerca dos cuidados de
enfermagem com FAV e EAV.
Estabelecer os cuidados ine-
rentes ou especificos que auxi-
liam na manutencéo e na redu-
cdo de riscos para o utente.

Resultados

Existe a necessidade de uma correta educacao do utente relativamente aos
cuidados com a acesso vascular para a prevencao de complicacoes;

O CVCrequer cuidados especificos relativamente a sua manipulacdo no sentido
de prevenir a infecdo, com a necessidade de reconhecimento precoce de sinais
inflamatorios;

A importancia da avaliacdo rapida da FAV e EAV nomeadamente na presenca

de frémito e sopro bem como também o reconhecimento dos sinais inflamatorios
ou hemorragia;

Observar as situacoes em que a FAV/EAV nao deve ser utilizado, tais como
administracao de medicacdo endovenosa, avaliacdo da pressao arterial, colheita
de sangue;

O enfermeiro deve capacitar o doente através da orientacdo no reconhecimento
dos cuidados necessarios com o acesso vascular.

A importancia do enfermeiro na educacédo para a saude e promocao do autocuida-
do a pessoa com acesso vascular;

Conhecimentos de anatomia e fisiologia da FAV de forma a adquirir competéncias
na avaliacdo da mesma;

Necessidade de considerar os periodos de maturacido da FAV (no minimo 120 dias);
Considerar durante a avaliacdo do acesso vascular as possiveis complicacoes
(estenose, trombose, isquemia, edema, aneurisma, infecao, hemorragia), fatores
que comprometem a seguranca e a qualidade de vida;

A importancia do autocuidado com a revalidacdo do conhecimento.
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Autor/Ano

Bastos, C; Cordoba, L;
Silva, E.
(2022)(19)

Sanchez, I; Leon, B;
Pérez, D; Fernandez, M;
Gonzalez, F.

(2021)12

Quadro 1 - Identificacdo dos estudos e principais resultados.<>~

Tipo de estudo/
Analise JBI

Revisdo sistemética de opinido
de especialistas.

Nivel evidéncia: 5.A

Analise critica: 64%

Estudo de caso.
Nivel evidéncia: 4.D
Andlise critica: 88%

ONLINE 2023. AGOSTO. 9(3): 156 - 180

Objetivos

Investigar as complicacoes
relacionadas ao cateter venoso
central.

Investigar as boas préaticas
para a promogao da seguranca
do utente.

Conhecer o procedimento
correto relativamente

ao uso do acesso vascular
para hemodialise por parte
dos enfermeiros bem como
o autocuidado por parte

do doente.

Resultados

Identificados os fatores relacionados com as complicacdes no acesso venoso
central: hipertenséo, diabetes, hipoalbuminémia, infecao;

Existéncia de caracteristicas para o aumento do risco de infecao com o CVC:
diabetes, desnutricao, obesidade, maus habitos de higiene, idade elevada;

Os CVCimplantados na veia jugular interna revelam taxas de infecdo inferiores
os implantados na veia femoral;

A importancia dos cuidados com a manutencao e manipulacao do CVC;
Diagnosticos NANDA: Risco de infecao/controlo do risco - processo infecioso/
cuidados com o dispositivo vascular; Risco de trauma vascular/acesso para Hd/
manutencao do acesso vascular;

Necessidade de existéncia de técnica assética rigorosa na manipulacao e manu-
tencdo do CVC;

Avaliacao da permeabilidade do CVC antes do seu uso, havendo necessidade
de reportar problemas mecanicos do CVC.

A importancia da existéncia de profissionais (enfermeiros) com conhecimento
especializado relativamente a acessos vasculares para Hd;

O exame completo da FAV para Hd (observacao + palpacao + auscultacao) é
essencial, rapido de realizar e eficaz;

O autocuidado € essencial para a manutencdo da sobrevida da FAV, na vigilancia
de sinais inflamatorios, hemorragia ,risco de rutura do aneurisma sinais de ma
perfusdo das extremidades do membro do FAV.
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Autor/Ano

Fitzpatrick, S; Dunlap,
E.
(2022)09)

Wan, H; Tang, D.
(2022)(15)

Quadro 1 - Identificacdo dos estudos e principais resultados.<>~

Tipo de estudo/
Analise JBI

Revisdo sistemética de opinido
de especialistas.

Nivel evidéncia: 5.A

Analise critica: 55%

Estudo observacional de
coorte com grupo de controlo.
Nivel evidéncia: 3.C

Andlise critica: 64%
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Objetivos

Fornecer uma revisao

de literatura sobre os tipos

de acesso para hemodialise

e quais as melhores indicacoes
para a promocéao de boas prati-
cas com 0s mesmos.

Explorar a validade da aplica-
cdo de um protocolo de inter-
vencao de enfermagem rela-
cionado com a gestao e pre-
vencao da infecdo do acesso
vascular nos doentes em pro-
grama regular de hemodialise.

Resultados

O desenvolvimento das guidelines de abordagem aos varios tipos de acessos vas-
culares para Hd desenvolvidas pela National Kidney Foundation, nomeadamente
a KDOQI (Kidney disease outcomes Quality Initiative) permite uma abordagem
holistica relativamente ao acesso vascular;

Valorizar a construcdo de FAV o mais precocemente possivel de modo a evitar

a implantacao de CVC para Hd devido as complicacoes associadas no procedi-
mento e follow-up.

Basear a préatica na educacdo do doente com acesso vascular para Hd para o
autocuidado;

Necessidade de formacao continua do enfermeiro acerca das melhores praticas
para uma correta abordagem ao acesso vascular.

Aplicado um programa de gestdo dos risco associado aos acessos vasculares para
Hd com indicadores de avaliacdo definidos (efeito das intervencoes de enferma-
gem, estado sauide mental, incidéncia da infecdo no acesso vascular) cada indi-
cador com uma escala propria de avaliacao;

As intervencoes de enfermagem encontram-se diretamente relacionadas com a
seguranca do doente podendo mesmo afetar o tempo de sobrevivéncia do acesso
vascular;

A implementacao do programa de gestao do risco associado ao AVH torna-se de
elevada importancia permitindo a diminuicdo das complicacoes relacionadas com
a hemodialise, melhorando a qualidade de vida do doente e reduzindo os efeitos
adversos no acesso vascular.

Ap0ds a intervencao do programa de gestao do risco no grupo-alvo, constatou-se
uma melhoria a nivel dos resultados analiticos (bioquimicos), o estado nutricional,
a ansiedade , a depresséo e a incidéncia da infecdo no acesso vascular relativa-
mente ao grupo de controlo.

A necessidade de aquisicao de conhecimentos especificos por parte do enfermeiro
de forma a adquirir competéncias para a melhor abordagem ao acesso vascular
para Hd.
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Autor/Ano

Conwell, P; Ghidini, J;
Perazella, M;
Aniskiewicz, M;
DeVaux, L; Giullian, J.
(2019)17)

Sturdivant, T; Johnson,
P.
(2019)1D

Montero, R; Lépez, V;
Pavon, F; Munoz, A;

Saldana, M; Sanchez, A;

Garcia, P.
(2021)1)

Tipo de estudo/
Analise JBI

Estudo de design
observacional pré-pos teste.
Nivel evidéncia: 2.D
Analise critica: 67%

Estudo de design
observacional pré-pos teste.
Nivel evidéncia: 2.D
Andlise critica: 56%

Estudo observacional de
coorte com grupo de controlo.
Nivel evidéncia: 3.C

Analise critica: 64%

ONLINE 2023. AGOSTO. 9(3): 156 - 180

Objetivos

Estudar os resultados prove-
nientes da implementacao

de um programa treino de pre-
vencao da infecdo da corrente
sanguinea aplicado a doentes
com cateter venoso central
para hemodidlise.

Conhecer a importancia

da implementacao da pulseira
de identificacdo do acesso vas-
cular.

Avaliar a adesdo dos enfer-
meiros apods a implementacao
de um programa de formacao
sobre a protecdo e identifica-
cao do acesso vascular.

Analisar o impacto do cateter
venoso central tunelizado
para hemodialise no processo
inflamatdério e mortalidade
nos doentes em hemodialise.

A INTERVENGCAO DO ENFERMEIRO FACE A PESSOA COM ACESSO VASCULAR PARA HEMODIALISE NO SERVICO DE URGENCIA

Quadro 1 - Identificacdo dos estudos e principais resultados.<>~

Resultados

Aplicado um programa de treino baseado nas melhores evidencias relacionadas
com os cuidados com o CVC, com foco no registo eletrénico e na melhoriada
comunicacdo em saude;

Constatou-se uma reducao significativa de eventos potenciadores de infecdo da
corrente sanguinea relacionados diretamente com os cuidados de manutencao do
CVC;

O programa de prevencao da infecdo da corrente sanguinea foi fortemente adota-
do pelos enfermeiros, permitindo alcancar uma taxa de infecdo da corrente san-
guinea muito baixa devido aos cuidados relacionados com o CVC.

O uso de pulseiras de identificacido do acesso vascular revela uma utilidade impor-
tante, na medida da reducdo de danos potenciais e mutilacao do mesmo.

E considerada na atualidade uma estratégia no campo da prevencéo relacionada
com 0 acesso vascular, que estd a ser cada vez mais adotada a nivel nacional nos
EUA e Canadé com a implementacdo de normas associadas;

E necessario o investimento na formacao das equipas de satde acerca da imple-
mentacao das pulseiras;

A adesdo dos enfermeiros a este processo nao implica obrigatoriamente o aumen-
to da carga de trabalho dos mesmos. E considerada uma intervencéo simples,

mas que pode ter uma repercussao muito positiva ao nivel da prevencao de efeitos
adversos.

Doentes com CVC para Hd apresentam parametros de medicdo da inflamacao

e micro-inflamacdo mais aumentados relativamente aos doentes com FAV;

Os dados do estudo revelam que os parametros inflamatorios ndo se relacionam
diretamente com a infecdo da corrente sanguinea proveniente do CVC, mas inter-
ferem na resposta inflamatoéria a infecéo;

Existe uma relacdo entre a mortalidade e o aumento dos parametros inflamaté-
rios nos doentes com CVC. Verificou-se uma taxa de mortalidade mais elevada
nos doentes portadores de CVC relativamente a FAV.
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Autor/Ano Tipo de estudo/
Analise JBI

Romero, J; Quintana, L;  Estudo qualitativo tnico.

Martinez, C. Nivel evidéncia: 3
(2020)29) Analise critica: 90%
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Quadro 1 - Identificacdo dos estudos e principais resultados.<~

Objetivos

Descrever os elementos que
orientam a educacéo para

o autocuidado dos pacientes
com acessos vasculares em
tratamento de hemodialise

na perspetiva da enfermagem.

Resultados

Foram identificados 3 campos de atuacdo que orientam a educacao para o auto-
cuidado: os cuidados de enfermagem como sisterna de apoio educacional para

o autocuidado, a relacdo empatica enfermeiro-doente como elemento facilitador
da continuidade do autocuidado, e o trabalho em equipa multidisciplinar como
estratégia fundamental para manter a saude e o bem-estar;

Os campos de atuacao anteriormente descritos tém aplicacao direta ao doente
com acesso vascular para Hd;

A educacdo é uma ferramenta essencial permitindo a melhoria e o aumento da
aderéncia do doente ao regime terapéutico, facilitando a sua adaptacgdo continua;
A educacao para o autocuidado pode gerar grandes transformacdes na abordagem
ao doente renal crénico, sendo primordial haver continuidade do processo.
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Tabela 1 - Avaliacdo metodolégica dos artigos selecionados segundo as checklist JBL.~

Autor/Ano Checklist JBI Parametros de avaliacdo das checklist JBI Resultado
avaliacao critica PL P2 P3 P4 P5 P& P7 P8 P9 PIO PI

Araujo Rocha, G; Oliveira, A; Rodrigues, V; Checklist for systematic reviews S S S S S C S S N S S 82%

Moura, A; Sousa, E; Machado, A. and research syntheses.

(2021)7)

Theisen, J; Breitsameter, R; Breitsameter, G. Checklist for systematic reviews N S S S C C S N C S S 55%

(2022)® and research syntheses.

Bastos, C; Cordoba, L; Silva, E. Checklist for systematic reviews S S S S C C S S N S S 64%

(2022)19) and research syntheses.

Sanchez, I; Leon, B; Pérez, D; Fernandez, M; Checklist for case reports. S S S N S S S S - - - 88%

Gonzélez, F.

(2021)12

Fitzpatrick, S; Dunlap, E. Checklist for systematic reviews C C S S C S N S C S S 55%

(2022)13) and research syntheses.

Wan, H; Tang, D. Checklist for cohort studies. S S S N N S S S C C S 64%

(2022)15)

Conwell, P; Ghidini, J; Perazella, M; Checklist for quasi-experimental S S S N S C S C S - - 67%

Aniskiewicz, M:; DeVaux, L; Giullian, J. studies.

(2019)17)

Sturdivant, T; Johnson, P. Checklist for quasi-experimental S S S N C S C S C - - 56%

(2019)40 studies.

Montero, R; Lopez, V; Pavén, F; Munoz, A; Checklist for cohort studies. S S S C C S S S C C S 64%

Saldana, M; Sanchez, A; Garcia, P.

(2021)16

Romero, J; Quintana, L; Martinez, C. Checklist for qualitative S S S S S S C S S S - 90%

(2020)(20)

Legenda: S - Sim; N - Nao; C - Confuso.
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