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Objetivo: Identificar os termos da linguagem especializada de Enfermagem utilizados na documentagao da assisténcia a pessoa com doenga renal cronica e
fazer o mapeamento cruzado dos termos identificados com aqueles constantes no Modelo de Sete Eixos da CIPE® 2019.

Métodos: Estudo metodolégico, realizado em uma Clinica de Nefrologia numa cidade do interior da Bahia no ano de 2019. A extragao dos termos, a partir de
entrevistas com pacientes renais crénicos, utilizou-se da ferramenta computacional denominada PorOnto. Em sequida, estes foram analisados e submetidos
ao processo de normalizagao; mapeamento cruzado entre termos coletados e a CIPE® 2019, sendo em seguida distribuidos no Modelo de Sete Eixos.
Resultados: Foram extraidos 1.001 termos, dos quais ap6s a validagao por consenso resultou em 203 termos, sendo que destes, 71 sao constantes e 132 nao
constantes na CIPE®. Destes ultimos 41 foram classificados como similares, dois mais abrangentes, 15 mais restritos e 73 sem concordancia, totalizando 112
termos constantes e 91 ndo constantes.

Conclusao: O estudo identificou e validou termos que possibilitam as enfermeiras construir enunciados de diagnosticos, resultados e intervengoes de
enfermagem e documentar o processo de enfermagem na assisténcia as pessoas em tratamento hemodialitico, contribuindo sobremaneira para a unificagao
da linguagem especializada de enfermagem.

Descritores: Terminologia padronizada em enfermagem:; Nefropatias; Processo de enfermagem:; Classificagao

TERMS OF SPECIALIZED NURSING LANGUAGE FOR PEOPLE WITH KIDNEY DISEASE

Objective: To identify the terms of the specialized nursing language used in the care documentation for people with chronic kidney disease and cross-map
the terms identified with those contained in the Seven-Axis Model of ICNP® 2019.

Methods: Methodological study, carried out at a Nephrology Clinic in a city in the interior of Bahia in the year 2019. The extraction of the terms, from
interviews with chronic kidney patients, used the computational tool called PorOnto. Then the terms were analyzed and submitted to the normalization
process; cross mapping between terms collected and those of ICNP® 2019, and then distributed in the seven Axis Model.

Results: 1,001 terms were extracted, of which, after validation by consensus, resulted in 203 terms, of which 71 are constant and 132 are not included in ICNP® 2019.
Of the latter 41 were classified as similar, two more comprehensive, 15 more restricted and 73 without agreement, totalling 112 constant and 91 non-constant terms.
Conclusion: The study identified and validated terms that enable nurses to build statements of nursing diagnoses, results and interventions and to document
the nursing process in assisting people undergoing hemodialysis, greatly contributing to the unification of the specialized nursing language.

Keywords: Standardized nursing terminology; Kidney diseases; Nursing process; Classification

TERMINOS DEL LENGUAJE ESPECIALIZADO DE ENFERMERIA PARA PERSONAS CON ENFERMEDAD RENAL

Objetivo: Identificar los términos del lenguaje de enfermeria especializada que se utiliza en la documentacién de la atencién a las personas con enfermedad

renal cronica y hacer un mapa cruzado de los términos identificados con los contenidos en el Modelo de Siete ejes CIPE® 2019.

Métodos: Estudio metodologico, realizado en una Clinica de Nefrologia de una ciudad del interior de Bahia en el ano 2019. La extraccién de los términos, de
entrevistas a pacientes renales crénicos, utilizé la herramienta computacional denominada PorOnto. Luego fueron analizados y sometidos al proceso de
normalizacion; mapeo cruzado entre los términos recopilados y CIPE® 2019, y luego distribuidos en el modelo de Siete ejes.

Resultados: Se extrajeron 1.001 términos, de los cuales después, tras la validaciéon por consenso, dieron como resultado 203 términos, de los cuales 71
son constantes y 132 no estan incluidos en CIPE® 2019. De estos ultimos 41 se clasificaron como similares, dos mas integrales, 15 mas restringidos y 73 sin
acuerdo, totalizando 112 términos constantes y 91 no constantes.

Conclusién: El estudio identifico y validé términos que permiten a las enfermeras construir declaraciones de diagndsticos, resultados e intervenciones de
enfermeriay documentar el proceso de enfermeria en la asistencia a las personas en hemodialisis, contribuyendo en gran medida a la unificacion del lenguaje
de enfermeria especializado.

Descriptores: Terminologia normalizada de enfermeria; Enfermedades renales; Proceso de enfermeria; Clasificacion
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INTRODUGAO

Considerada como um problema de saude publica,
a Doenga Renal Croénica (DRC) se caracteriza pela perda
da fungao dos rins de maneira progressiva e irreversivel,
culminando na incapacidade destes de filtrar e eliminar
liquidos e toxinas!. Em 2017, no Brasil, 126.583 pacientes
se encontravam em didlise. Seguindo o padrao global no
aumento da prevaléncia da DRC, todas as regides do pais
demonstraram esse aumento. Diante de um diagndstico
avangado desta enfermidade, uma das possibilidades de
tratamento e, a mais utilizada das terapias renais substitu-
tivas, estd a hemodialise?.

Nesse contexto, os profissionais do campo da
Enfermagem juntamente com toda equipe multidisciplinar
de saude sao responsaveis por prestarem os cuidados ne-
cessdrios a esses pacientes e seus familiares. O procedi-
mento da hemodialise requer que o paciente permanega em
um centro especializado por um periodo médio de quatro
horas, trés vezes por semana!, recebendo os cuidados dire-
tos da equipe de Enfermagem por um tempo consideravel.

Para tanto, faz-se necessaria a documentagdo des-
ses cuidados, logo, uma linguagem especializada torna-se
essencial para dinamizar o Processo de Enfermagem® A
Classificagao Internacional para a Pratica de Enfermagem
(CIPE®) surge como uma terminologia especializada, ampla
e complexa que possibilita maior visibilidade do processo
de cuidar em Enfermagem“®, sendo uma tecnologia que
contribui para a coleta, armazenamento e a andlise dos da-
dos relacionados aos mais diversos contextos de saude®.

Assim, justifica-se o presente estudo por considerar a
relevancia da identificagao de termos que possibilitem a
documentagao da pratica de cuidar aos pacientes renais
cronicos em hemodialise e suas necessidades a partir do
seu processo de transigao de um estado de saude preser-
vado, para aquele que necessita conviver com uma doenga
e um tratamento como a hemodialise.

Identificar esse processo, os fatores envolvidos, bem
como determinar estratégias para gerencia-lo, levam a uma
maior facilidade na prestagao de um cuidado profissional
de Enfermagem, mais especializado as pessoas em hemodi-
alise, com diagnostico e intervengdes de Enfermagem ade-
quados ao planejamento dos cuidados diante do processo
de transigao para a hemodialise’; assumindo assim, a Teoria
das Transigoes® como aporte tedrico para esse estudo.

Além de considerar a escassez de publicagoes que tra-
tem das terminologias no contexto da nefrologia, em bus-
ca de meios para contribuir com a melhoria da assisténcia
de Enfermagem prestada aos pacientes com DRC e, de
aprofundar os conhecimentos acerca da importancia da
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linguagem especializada no cuidado a esta clientela, sur-
giu a necessidade de desenvolver o presente estudo, con-
duzindo pelas seguintes perguntas de investigagao: Quais
termos da linguagem especializada de Enfermagem podem
ser identificados na documentagao da assisténcia a pessoa
com DRC? Os termos identificados podem ser mapeados
com os termos do Modelo de Sete Eixos da CIPE®?

Pressupode-se que os resultados desse estudo venham
contribuir, inicialmente, na construgao dos enunciados de
diagndsticos, resultados e intervengdes de Enfermagem
durante a assisténcia aos pacientes renais crénicos e, a
partir de sua utilizagao, proporcionar a documentagao do
Processo de Enfermagem abrangendo os aspectos hu-
manisticos, sociais e espirituais, para além do biologico.

Sendo definido como objetivos: identificar os termos
da linguagem especializada de Enfermagem utilizados na
documentagao da assisténcia a pessoa com doenga renal
cronica; e fazer o mapeamento cruzado dos termos identi-
ficados com aqueles constantes no Modelo de Sete Eixos
da CIPE® 2019.

METODOS

Trata-se de uma pesquisa metodologica, desenvolvi-
da a partir da extragao e mapeamento cruzado de termos
oriundos de entrevistas realizadas com pacientes renais
crénicos.

O estudo base teve como locus de pesquisa uma cli-
nica privada conveniada ao Sistema Unico de Saude (SUS)
especializada em nefrologia, localizada na Regiao Piemonte
Norte Itapicuru no Estado da Bahia, a qual atende cerca de
203 pessoas em tratamento hemodialitico semanalmente.
Foram entrevistados vinte e cinco pacientes acerca do seu
processo de transigao saide-doencga e suas necessidades
de cuidados buscando identificar aquelas que requerem um
cuidado profissionais a essa populagao, gerando assim, o
corpus para a extragao dos termos.

Participaram da pesquisa 25 pessoas acompanhadas
numa Clinica de Hemodialise e que atenderam aos critérios
de inclusdo de ter idade maior que 18 anos e esta realizan-
do hemodidlise ha mais de seis meses. E, como critérios de
exclusao, os pacientes em acompanhamento ambulatorial.

A coleta ocorreu no periodo de margo e abril de 2019,
por meio de entrevistas, utilizando a ferramenta computa-
cional PorOnto? o que possibilitou compor o banco de ter-
mos, a realizagao do mapeamento cruzado e a validagao de
conteudo dos termos identificados.

O protocolo do estudo foi desenvolvido a partir das se-
guintes etapas: 1) extragao dos termos das entrevistas; 2)
normalizagao destes; 3) mapeamento cruzado; 4) alocagao
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dos termos de acordo com o Modelo de Sete Eixos da
CIPE®; 5) definigao operacional dos termos nao constan-
tes; 6) validagao dos termos identificados.

Para a extragao dos termos, as entrevistas foram
transcritas e digitalizadas no software Microsoft Office
Word® 2010, gerando um arquivo de texto o qual foi con-
vertido no Formato de Documento Portatil (Portable
Document Format - PDF), possibilitando assim processa-lo
no programa computacional “PorOnto”, que é uma ferra-
menta de inteligéncia artificial programada para a constru-
Gao semiautomatica de ontologias em portugués’. A partir
desta ferramenta foi realiza a busca dos termos simples
(verbos, substantivos, adjetivos) e compostos, baseada
na combinagao de classes gramaticais substantivos, pre-
posigoes e adjetivos; busca por sinénimos e, uma verifica-
gao entre o termos extraidos e a lista de Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS).

Na etapa seguinte, os termos extraidos a partir da fer-
ramenta PorOnto foram exportados para uma planilha do
software Microsoft Office Excel® 2010, passando assim
por um processo de normalizagao com base na validagao
por consenso'®!, na qual trés pesquisadores, de forma in-
dependente, realizaram o processo de avaliagao e selegao
manual dos termos. A posteriori, estes se reuniram para
consensualizagao dos termos que apresentaram divergén-
cias, sendo deliberado entao, quais termos representavam
ou nado os focos de atengao para a Enfermagem com rela-
Gao aos cuidados de pacientes renais crénicos com énfase
na Teoria das Transi¢goes®. Na sequéncia, os termos foram
normalizados quanto ao género e nimero, retiradas as du-
plicidades e realizadas as corregoes graficas e remogao
dos tempos verbais.

Dando seguimento aos passos metodologicos, foi rea-
lizado o mapeamento cruzado, utilizando-se do software
Microsoft Office Access® 2010, entre os termos do do-
cumento-fonte, resultados deste estudo, com os termos
da CIPE® 2019 - documento-alvo, ou seja, a terminologia
considerada como a base de referéncia para o processo de
mapeamento cruzado.

Em seguida, os termos nao localizados na CIPE® 2019
foram analisados e categorizados como similares, abran-
gentes, restritos ou nao constantes com base nos con-
ceitos de termo similar, mais abrangente, mais restrito e
discordante’?. Sendo em seguida alocados segundo os cri-
térios que constituem o Modelo de Sete Eixos da CIPE®, a
saber: Agao, Cliente, Foco, Julgamento, Localizagao, Meios
e Tempo.

Posteriormente foram desenvolvidas as definigcdes

operacionais dos termos nao constantes com base na
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literatura e consulta a dicionarios da area da Enfermagem
e Saude, livros-texto, além dos conceitos inerentes a Teoria
das Transigoes® e os conhecimentos prévios dos pesquisa-
dores para revisao dos significados e respectivos sinéni-
mos, com o propdsito de certificagdo de que de fato aque-
les termos nao constavam na CIPE® 2019.

A pesquisa foi conduzida com base nas diretrizes e
normas regulamentadoras dos estudos com seres hu-
manos, estabelecidas na Resolugao n2 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude e foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos sob parecer
n® 3.786.714.

RESULTADOS

O processamento dos dados empiricos submetidos
a ferramenta PorOnto resultou em 1.001 termos, sendo
783 termos simples e 218 compostos. Apds a validagao
por consenso reduziu para 203 termos que compuseram o
corpus desta pesquisa, os quais foram trabalhados e con-
duziram o mapeamento cruzado que possibilitou identificar
112 termos constantes na CIPE® 2019 (Quadro 1) e 91 nao
constantes nessa Classificagao (Quadro 2).

Quadro 1. Termos da linguagem especializada de Enfermagem re-
lacionados a assisténcia aos pacientes renais cronicos, constantes
na CIPE®2019

Eixos Termos constantes

Abaixar; Agao; Acompanhar; Administrar;
Alimentar; Aliviar; Alterar; Apoiar; Arrumar-se;
Aumentar; Auxiliar; Completar; Contar; Cuidar;
Descrever; Diminuir; Divertir; Educar; Evitar;
Executar; Explicar; Facilitar; Falar; Informar; Iniciar;
Lavar; Observar; Orientar; Participar; Preparar;
Responder; Tranquilizar; Transferir; Tratar.

Agao (34)

Cliente (06) Crianga; Familia; Individuo; Irmao; Paciente; Pai.

Abandono: Adaptagdo: Agua: Ansiedade:

Ar; Atencao; Atitude; Choque; Condigao;
Comportamento de Repouso; Conhecimento;
Conhecimento sobre processo patoldgico;
Cozinhar; Crenga religiosa; Culpa; Elevagao do
corpo; Emogao; Enfrentamento; Esperancga:
Fadiga; Impoténcia; Incapacidade; Queda; Medo:
Morte; Movimento; Processo de informagao;
Processo de tomada de decisdo: Raiva:
Recuperagao; Renda; Rotina; Saude; Sentar-

se; Servigo de emprego; Sintoma; Sofrimento;
Tabagismo; Tristeza; Vergonha; Virar-se; Vontade
de viver.

Foco (42)

Julgamento (05) | Leve; Melhorado; Normal; Pequeno; Simples.

Brago; Cabega; Clinica; Coragao; Hospital; Mao;

Localizagao (08) Pé: Rim

Alimentar; Bebida; Cateter; Enfermeira;
Hemodialise; Medicagao; Médico; Nutricionista;
Refeicao; Técnica de didlise; Transplante; Vestuario.

Meio (12)

Tempo (05) Croénico; Encontro; Exame; Futuro; Presente.

Enferm. Foco 2020;11(5):27-33 | 29

ARTIGO 4



TERMOS DA LINGUAGEM ESPECIALIZADA DE ENFERMAGEM PARA PESSOAS COM DOENGA RENAL CRONICA

Francieli Aparecida de Oliveira, Ana Raquel Lima Peralva de Almeida, Ana Paula Regis Sena Gomes, Saiane Sampaio Alves da Silva,

ARTIGO 4

Henricelly Ruanna Oliveira Costa Damasceno, Rudval Souza da Silva

Quadro 2. Termos da linguagem especializada de enfermagem re-  Quadro 3. Termos da linguagem especializada de enfermagem re-

lacionados a assisténcia aos pacientes renais cronicos e respecti-  lacionados a assisténcia aos pacientes renais crénicos nao cons-

va analise quanto a abrangéncia

tantes na CIPE® 2019

Dos termos nao-constantes, 17 foram classificados
quanto a sua abrangéncia e categorizados de acordo com
o Modelo de Sete Eixos da CIPE®, conforme apresentados
no quadro 3.

Resultou dessa classificagao 41 termos classificados
como similares; dois como mais abrangentes; 15 como mais
restritos e, 73 termos sem concordancia com a CIPE® 2019.
Os termos considerados como similares passaram a fazer
parte dos termos constantes, totalizando 112 (55,2%) ter-
mos (Quadro 1) e os mais abrangentes, mais restritos e sem
concordancia foram considerados como nao constantes,
totalizando 91 (44,8%) termos (Quadro 3).
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Termo Termo da CIPE® Analise do Eixo Termos ndo-constantes da CIPE® 2019
Ei identificado 2019 termo quanto a
xe (Mapeamento (Mapeamento similaridade e Aceitar; Acreditar; Adquirir; Afastar; Agradecer;
fonte) alvo) abrangéncia Aguardar; Ajudar; Aprofundar; Ativo; Ausentar;
Avisar; Beber; Brincar; Buscar; Chamar; Comparar;
) Atividade do MAIS Aco (38) Conciliar; Concordar; Conseguir; Conviver; Dangar;
Ativo paciente RESTRITO Deitar; Desabafar; Dizer; Encontrar; Escolher;
Acdo (02) Esperar; Fazer; Ficar; Frequentar; Ganhar; Ler;
MAIS Montar; Mudanga; Perder; Perguntar; Piorar;
Mudanga Virar ABRANGENTE Possibilitar.
. Anemia; Andar sozinha; Animo; Aposentadoria;
Arcer serinlhe Cagaudade [PEVE Atividade; Banho; Carro; Cuidados basicos;
G Foco (19) Cuidados com familia; Despesa; Dificuldade de
transplante; Doencga; Doenga renal; Exercicio;
Forca da minha Apoio familiar Lembrar; Noticia; Sentimento; Sexual; Vontade.
esposa
Abatido; Arrasado; Beleza; Bom; Carga:; Dificil;
- Atividade do Excesso; Fraco; Frio; Ganho; Grave; Horrivel;
il paciente Julgamento (20) Independente; Indisposto; Inutil; Melhora dos
sintomas; Péssimo; Pouco; Rapido; Ruim.
Banho Banho por si L )
proprio Localizagao (2) Fistula; Renal.
e Cliente (02) Filho; Forga da minha esposa.
Carro Transporte MAIS
Foco (11) P RESTRITO Meio (06) Biblia; Consulta; Didlogo; Maquina; Remédio;
Transporte.
Processo
Doenga renal Sai
patologica Tempo (04) Cedo; Horas de tratamento; Hora de visita; Tempo.
Exercicio Exercicio fisico
Lembrar Memoria
DISCUSSAO
Noticia Informar . ) ) )
A CIPE® é uma terminologia padronizada e representa a
Jourl b sauel pratica dos profissionais do campo da Enfermagem a nivel
Vontade Forca de vontade mundial, mantendo uma organizagao baseada no Modelo
o de Sete Eixos®. Vale destacar que os resultados do estu-
Localizagao Renal Processo renal MALS
(01) RESTRITO do apontam para a utilizagao de 44,8% de termos que sao
A constantes na CIPE®, sendo na sua grande maioria termos
cesso a
Transporte . L. - - .
transporte MAIS inerentes ao foco da pratica, mesmo nao utilizando um sis-
Meio (02)
RESTRITO ificacao foi i .
R Consulta de tema de classificagao foi possivel constatar que as enfer
sleanipEll e meiras na sua pratica assistencial utilizam uma linguagem
especifica da profissao, quando cuidam de pacientes renais
Tempo (01) Hora de visita Hora Z@ésANGENTE P P 9 P
cronicos.

Considerando o eixo Foco, a area de maior atengao e
relevancia para o campo da Enfermagem, a discussao foi
priorizada a partir dos termos nao constantes na CIPE®
nesse eixo relacionados ao cuidado a pessoa com DRC que
estdo descritos no quadro 3.

A "anemia” é o primeiro a ser discutido, considerando
tratar-se de um termo que marca o processo de cuidar do
paciente com DRC e esta diretamente relacionado com o
aumento da morbidade e mortalidade desses pacientes.
Geralmente a anemia é decorrente da diminui¢cao de pro-
dugao de eritropoetina pelos rins'.

Por se tratar de um fator de risco importante, os ni-

veis de hemoglobina e ferro devem ser rotineiramente
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monitorados para que sejam corrigidos por meio de su-
plementagao intravenosa do ion de ferro e de medicamen-
tos estimuladores da eritropoiese como a Eritropoetina
Recombinante Humana (EPO)*, objetivando uma resposta
adequada ao tratamento.

Sendo assim, a anemia é um achado clinico considerado
como um dos principais focos de atengao no planejamen-
to dos cuidados de Enfermagem ao paciente com DRC na
avaliagao de seus dados laboratoriais, com vistas a orien-
tar a enfermeira no julgamento clinico e terapéutico das
intervencoes.

O termo “animo” remete a condigao apresentada pelo
paciente com DRC com relagao a sua capacidade de en-
frentamento da doenga e do tratamento. Estudo®™ reali-
zado com pacientes renais crénicos que buscou, por meio
das suas experiéncias relatadas, conhecer como eles tém
convivido com a transi¢cao para uma vida com a DRC e a
hemodialise, demonstrou o quao é dificil para essas pesso-
as enfrentar o estigma, as limitagoes fisicas e longas horas
semanais de tratamento em dias alternados.

Um processo carregado de sentimentos negativos que
estao relacionado as cobrangas pelos papéis sociais, no
qual o homem é o provedor e a mulher é responsavel por
cuidar da casa, papéis que sofrem alteragdes diante da
nova condigao de saude desses individuos®.

Outro ponto que merece destaque se relaciona ao ter-
mo “aposentadoria”. Por se tratar de uma doenga crénica,
que traz limitagoes aos pacientes com DRC em tratamen-
to hemodialitico, dificultando o desenvolvimento de ativi-
dades laborais, o que os levam a recorrem ao beneficio da
aposentaria, que apesar de ser um auxilio financeiro, traz o
impacto na saude psicolégica destes pacientes, diante da
perda de sua autonomia.

Estudo que buscou compreender o significado que os
pacientes renais cronicos atribuem ao trabalho e suas di-
ficuldades quando passam a depender da aposentadoria,
mostra que a manutengao de suas atividades laborais é
condigao relevante para a saude emocional destes pacien-
tes, visto que eles entendem que apesar da doenga, podem
continuar sendo Uteis em sua profissao. O estudo discute
também sobre o que determina a legislagao e as politicas
publicas na recomendagao de que empresas possam man-
ter o paciente empregado, possibilitando condigoes espe-
ciais como flexibilidade na jornada de trabalho e oferecen-
do como contrapartida um incentivo governamental®.

No que diz respeito aos termos “cuidados basicos” e
“cuidados com a familia” vale destacar que as condigoes
dificultadoras do processo de transicao, por si s6, ja com-

prometem as possibilidades de o paciente realizar seus
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cuidados basicos além de gerar interferéncia na relagao
com a familia. Logo, a enfermeira necessita conhecer este
cenario na vida do paciente renal crénico, para que possa
ajudar sua familia no gerenciamento dos cuidados.

Para isso, a enfermeira deve langar mao de estratégias
de educagao em saude e comunicagao com paciente e sua
familia sobre a DRC e suas repercussoes, visando promo-
ver meios para o autocuidado com relagao ao paciente e
para com sua familia, que vivencia também um processo
de transigao saude-doenga do seu ente querido. Como
isso, espera-se que as necessidades do processo de en-
frentamento sejam mitigadas de maneira consciente e, o
sofrimento dos envolvidos possam ser minimizados e de
acordo com o tempo de cada pessoa, superando e ressig-
nificado essa transigao a partir da conscientizagao de todo
o processo!18,

O termo “despesa” apesar de nao constar como termo,
aparece na CIPE® como uma caracteristica especifica do
termo do eixo foco Renda Familiar. E um terno que remete
as questdes socioecondmicas desses pacientes e diante tal
condigao surgem as questdes sobre o impacto financeiro,
quando perdem sua autonomia para desenvolverem suas
atividades laborais. Um estudo realizado numa capital do
Nordeste brasileiro buscou compreender como os porta-
dores de DRC em fase produtiva lidam com as limitagoes
resultantes do adoecimento e, uma das limitagdes apon-
tadas trata da questdo financeira e de como gerenciar as
despesas se ele passa a nao ser mais produtivo como antes
da doenga. Assim, a DRC passa a impor condi¢des desfa-
voraveis quanto ao estilo de vida destes pacientes, o que
requer uma readaptagao a essa nova condigao®.

O termo seguinte “dificuldade de transplante” é uma
condi¢gao marcante na vida destes pacientes. Com relagao
ao tratamento da DRC, o SUS é responsavel atualmente
pelo financiamento de 90% da terapia renal substitutiva,
compreendendo tanto as modalidades de dialise quando o
transplante renal®.

Este ultimo acontece quando um rim saudavel de uma
pessoa viva ou falecida é implantado no paciente recep-
tor a partir de um procedimento cirurgico, passando a
desempenhar as fungoes de filtragdo e eliminagao de li-
quidos e toxinas?.

Pesquisa que investigou as facilidades e as dificulda-
des que as pessoas com doenga renal cronica vivenciam
apos o transplante renal, evidencia que um dos princi-
pais pontos positivos para os pacientes transplantados
é a liberdade das maquinas, a ndo dependéncia, o que
contribui para que estas pessoas possam voltar a pra-

tica de suas atividades cotidianas sem a rotina rigida do
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tratamento hemodialitico. Contudo, o estudo destaca
a importancia de que o transplantado necessita manter
cuidados rigorosos para manutengao e protegao da sua
saude e evitar a rejeigdo do enxerto, o que causa medo e
aflicao, muitas vezes por conta da falta de medicamentos
imunossupressores?.

Falar sobre a DRC e as implicagdes do tratamento renal
substitutivo, remete aos termos “doenga” e “sentimento’,
visto que a transigao saude-doenga produz no paciente al-
gumas sensagoes que até entao, possivelmente, eram des-
conhecidas. Diante disso, a DRC desestrutura o cotidiano
do paciente, de forma que ele necessita adaptar sua vida
as demandas do tratamento, tendo o seu poder de escolha
cerceado, pois, ao nao cumprir as recomendagoes desse
processo colocara sua vida em risco?. Estes dois termos,
apesar de nao aparecerem como constantes na CIPE®, eles
podem ser identificados na referida classificagao, algumas
vezes como caracteristicas especificas e outras como par-
te de enunciados diagnosticos.

Os pacientes renais crénicos incorporam a doenga a
sua identidade, e de diversas formas demonstram as limi-
tagoes causadas por ela, muitas vezes atreladas a senti-
mentos negativos?, tendo a sua qualidade de vida reduzida
a um diagnostico?. O enfrentamento da doenga por esses
pacientes implica na utilizagao de recursos psiquicos, sen-
do comum a apresentagao de comportamentos atrelados
a ansiedade e depressao, pois é requerido do paciente uma
reconstrugao contextual de adaptagao e adesao as exigén-
cias que o tratamento requer.

Como limitagao do estudo, pode ser citado o fato de a
busca de termos ter sido restrita apenas a uma instituigcao
de saude, o que dificulta as generalizagoes. Todavia, espe-
ra-se que os termos aqui identificados possam servir de
base para o desenvolvimento de enunciados de diagnosti-
cos/resultados e intervengoes de enfermagem para a do-
cumentagoes dos cuidados aos pacientes renais crénicos
em hemodidlise.
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A identificagao e conhecimento acerca dos termos re-
sultantes desse estudo visa contribuir para a pratica clini-
ca de enfermeiras do campo da nefrologia auxiliando-as no
pensamento critico e na tomada de decisdes diagnostica e
terapéutica para o planejamento de cuidados individualiza-
dos para a pessoa com DRC.

CONCLUSAO

O presente estudo descreve um conjunto de termos re-
lacionados as praticas de cuidar da pessoa com DRC, clas-
sificados como termos constantes e nao constantes na
CIPE®, o0 que possibilita a inclusdo de novos termos, conside-
rando que 91 daqueles identificados nesse estudo nao estao
contemplados na classificagado e tem intima relagao com a
populagao estudada, sugerindo sua inclusao numa proxima
atualizagao da CIPE®. Importa ressaltar que, apesar de nao
serem apresentado nessa publicagao, para todos os termos
classificados como ndo constantes na CIPE®, foram desen-
volvidas as definigdes operacionais e validadas por experts.
Verificou-se uma prevaléncia de termos do eixo “agao” o que
remete ao contexto estudado das necessidades dos pacien-
tes com DRC. Termos esses que podem subsidiar o desen-
volvimento de enunciados para intervengoes de enferma-
gem. Em sequéncia vem os termos do eixo “julgamento” que
possibilitam a concepgao de diagnosticos de enfermagem
direcionados pelos termos do eixo “foco”, os quais foram ob-
jeto de discussao neste estudo.
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