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RESUMO

O objetivo deste trabalho foi avaliar a efetividade da Intervencdo de Enfermagem Controle do volume de
liquidos proposta pela Classificagdo das Intervengdes de Enfermagem (NIC) em pessoas em regime
hemodialitico e com o Diagndstico de Enfermagem Volume de liquidos excessivo. O presente estudo trata-se
de um ensaio clinico randomizado (ECR), duplo-cego, aberto com dois grupos paralelos, desenvolvido em
centro Unico. O presente trabalho é referente a etapa de baseline e a etapa de avaliacao do desfecho. O
desfecho que foi avaliado na presente pesquisa foi a mudanca da magnitude de indicadores do resultado de
enfermagem Equilibrio hidrico (RE EH) da Classificacao dos Resultados de Enfermagem (NOC), apds a
aplicacdo da intervencao de enfermagem. A coleta de dados da baseline foi realizada na clinica de diélise de
Baturité, com 92 participantes. A avaliacdo dos pacientes foi efetuada por meio de uma consulta de
enfermagem com a realizagdo de entrevista e exame fisico. A coleta de dados da avaliagdo do desfecho foi
realizada apds a intervencao, na mesma clinica, com os grupos divididos em grupo controle e grupo
intervencgdo. Os resultados sociodemograficos da baseline identificaram a prevaléncia maior de adultos
(56,52%), do sexo masculino (56,52%). A prevaléncia do DE volume de liquidos excessivo foi 63,04%. Os
resultados dos pacientes do GI e do GC, apds a implementagdo da intervengdo de enfermagem foram: os
indicadores "Hematocrito" e "média da magnitude do RE EH" apresentaram diferenca estatistica, em
comparacgao da baseline (p=0,004) com o desfecho (p=0,019). O indicador "Confusdo" apresentou diferenga
estatistica no GC (p=0,039) enquanto os indicadores "Hematdcrito" e a "média da magnitude" tiveram
significancia no GI, de p=0,001 e p=0,003, respectivamente. A magnitude das CDs do DE VLE apresentou
diminuicdo (p=0,001) enquanto a prevaléncia do DE VLE reduziu de 100% para 64,7% (p=0,031) no GI. Os
dados sugerem que a intervengao ¢é capaz de alterar a magnitude do diagndstico volume de liquido excessivo,
assim como, os indicadores do resultado Equilibrio hidrico.
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INTRODUCAO

Esta pesquisa tem como objeto de estudo o teste da efetividade de uma intervencao de enfermagem Controle
do Volume de Liquidos da Classificagdo da Intervencdo de Enfermagem para a melhora do resultado de
enfermagem Equilibrio hidrico em pessoas em regime hemodialitico com o diagnéstico de enfermagem
Volume de liquidos excessivo.

A diminuicao progressiva da taxa de filtracao glomerular (TFG) manifesta-se inicialmente por uma elevagao
persistente dos niveis plasmaticos dos produtos que normalmente sdo excretados pelos rins, especialmente a
ureia e a creatinina (LEVIN et al.,2013). Essa deterioracdao progressiva, ao longo do tempo, leva o organismo
acumular substancias téxicas com uma variedade de disturbios bioquimicos, podendo trazer complicagdes
pelo excesso no organismo, tais como: calcio, fosforo, potassio, creatinina, ureia, sddio, entre outras
(OLIVEIRA et al., 2022). A eliminacdo e retencgdo desses elementos através da hemodiélise tem relagao direta
com o volume de liquido excessivo (VLE) nesses pacientes, causando uma maior instabilidade hemodinamica
(OLIVEIRA et al.,2022; LEVIN et al., 2013).

Alguns diagnosticos de enfermagem consideram a alteragdo no volume de liquidos no organismo como uma
resposta humana que requer cuidados direcionados de enfermagem. Dentre esses diagndsticos tem-se o
volume de liquidos excessivo (VLE) (codigo: 00026), cuja definigdo é “retencdo excessiva de liquidos”. Esse
diagnostico estd alocado na classe 5 (Hidratagdo) do dominio 2 (Nutrigao), aprovado em 1982 e revisado em
1996, 2013, 2017 e 2020, com nivel de evidéncia 2.1. (HERDMAN; KAMITSURU; LOPES, 2021).

O VLE esté relacionado com a maioria das complica¢des dos pacientes com DRC que se submetem a
hemodidlise, conforme apontam estudos. Essas complicagdes podem culminar em eventos cardiovasculares,
hipotensao, caimbras, prurido, azotemia, congestao pulmonar, desequilibrio hidroeletrolitico, anemia,
hipertensao arterial e edema agudo de pulmado, os quais pioram dramaticamente o prognéstico do paciente
(FRAZAO et al., 2014; DEBONE et al., 2017; FERNANDES et al., 2014; CAVALCANTI et al, 2015). Por isso, o
conhecimento e a identificagcdo das caracteristicas definidoras sensiveis e especificas desse DE sé&o
primordiais para que o enfermeiro possa tracé-lo com segurancga, prevenindo suas complicacoes decorrentes.
A avaliacdo da efetividade da IE CVL em pessoas em regime hemodialitico é necesséria pelos seguintes
motivos: podera diminuir a prevaléncia das caracteristicas definidoras e/ou do DE VLE nos pacientes renais
cronicos em hemodidlise, melhorando a sua qualidade de vida e satide; podera aprimorar a pratica
assistencial e de geréncia dos enfermeiros nefrologistas de unidades de satde da rede publica e privada nos
paises lusé6fonos e demais do globo; podera reduzir os impactos financeiros dos servigos de satde, em
especial das clinicas de didlise, por consequente diminuigdo das complicagées decorrentes do VLE nesses
pacientes. Além disso, esses pacientes obterdo um melhor resultado de enfermagem acerca do equilibrio
hidrico.

Por fim, acredita-se que os resultados desta pesquisa contribuirao significativamente para a pesquisa
cientifica em Enfermagem e em Saude Global, tendo em vista a relevancia produzir e publicar estudos que
validem intervencdes de enfermagem e de salide associadas as demais taxonomias de enfermagem

considerando aspectos metodoldgicos robustos como os de ensaio clinico.

METODOLOGIA

Trata-se de um ensaio clinico randomizado (ECR), aberto, com dois grupos paralelos desenvolvido em centro
unico. O presente relatorio faz parte de um grande ensaio clinico, no qual o presente estudo é destinado a

etapa de baseline e a etapa de avaliacao do desfecho.A etapa baseline consistiu no recrutamento dos
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participantes, sendo realizada a avaliacao e coleta de dados da populacdo alvo composta por 140 pacientes
da clinica. A avaliacdo do desfecho foi uma etapa de reavaliacao da magnitude do RE EH de toda a amostra
final com os pesquisadores cegados, a fim de analisar se houve mudangas no grupo intervengao comparado
ao grupo controle.

A populacao da presente pesquisa, sdo as pessoas com insuficiéncia renal crénica que estdao em regime
hemodialitico acompanhadas na clinica de diélise de Baturité-CE. A pesquisa foi desenvolvida em um centro
de didlise, localizado na cidade de Baturité, a qual é referéncia para os pacientes com doenca renal cronica
do Macigo de Baturité, uma das regides de satude do Estado do Ceard, Brasil. Foram avaliados 92 pacientes
que nao possuiam critérios de exclusao e aceitaram participar da pesquisa. Apos as duas fases de baseline
foram incluidos 34 pacientes na amostra final, que foram randomizados e alocados em grupo intervencao
(GI=17) e grupo controle (GC=17).

Foram aplicados trés instrumentos para a coleta de dados, sdo eles:

1) Formulério de controle e acompanhamento da selecdo do participante e caracterizacao sociodemografica;
na qual este instrumento permite ao pesquisador acompanhar e controlar o processo de selecdao dos
participantes e obter os seus dados sociodemograficos e clinicos.

2) Instrumento que permita realizar a devida identificacdo do Diagndstico de Enfermagem - elaborado com
base na primeira parte do instrumento de Azevedo (2021); o presente instrumento visa identificar as
caracteristicas definidoras mais sensiveis e especificas do Diagndstico de Enfermagem Volume de Liquidos
Excessivo

que sdo possiveis de serem avaliadas a partir da anamnese e do exame fisico de enfermagem - esse
instrumento contém escalas que permitem avaliar a presencga/auséncia e a magnitude das 25 caracteristicas
definidoras do diagnéstico mencionado.

3) Formulério para avaliacdo dos indicadores do Resultado de Enfermagem Controle Hidrico - elaborado com
base na segunda parte do instrumento de Azevedo (2021); este formulédrio permite o devido registro e
acompanhamento de cada participante no que se refere aos indicadores do Resultado de Enfermagem
Controle Hidrico. Isso torna-se possivel devido a presenga de escalas que permitem avaliar as modificagoes e
a magnitude dos 21 indicadores desse Resultado de Enfermagem.

A fase baseline consiste na apresentacao da pesquisa e no recrutamento dos participantes. Foram avaliados
os pacientes da Clinica de Didlise de Baturité totalizando 92 pacientes que aceitaram participar da pesquisa.
Apos a assinatura do termo de consentimento, eram aplicados os seguintes instrumentos: Formulario de
controle e acompanhamento da selegao do participante e caracterizacao sociodemogréfica; Instrumento que
auxilia tragar o Diagndstico de Enfermagem Volume de Liquido Excessivo; e Formulario para avaliagao dos
indicadores do Resultado de Enfermagem Controle Hidrico. Esses instrumentos, ja descritos anteriormente,
tiveram por objetivo auxiliar na selegao dos pacientes elegiveis para compor a amostra.

A avaliacdo do desfecho foi realizada apos a aplicagdo da intervengao pelo enfermeiro, pelos mesmos
avaliadores da baseline. Contudo, os avaliadores estavam cegados, para que ndo houvesse interferéncias no
momento da avaliagao dos pacientes que receberam a intervencdao em comparacao aos do grupo controle.
Toda a amostra final de 34 pacientes foi reavaliada com o instrumento para avaliacao e graduacao dos
indicadores do resultado de enfermagem Equilibrio hidrico em pessoas com doenca renal cronica em regime
hemodialitico. A coleta aconteceu antes da sessdo de hemodialise em uma sala reservada de maneira
semelhante da baseline.

Por fim, os principios éticos e legais da pesquisa foram devidamente respeitados. O sigilo da identidade, a
garantia da participagdo voluntaria e a auséncia de prejuizos fisicos, financeiros e emocionais para o

participante foram assegurados, conforme preconiza o Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP)
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(BRASIL, 2012). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade da
Integracao Internacional da Lusofonia Afro- Brasileira (UNILAB) em Redenc¢ao/CE, com o parecer de

aprovagao numero 5.383.317.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados sociodemograficos da baseline identificaram a prevaléncia maior de adultos (56,52%), do sexo
masculino (56,52%).A prevaléncia do DE volume de liquidos excessivo foi 63,04%.

Os resultados dos pacientes do GI e do GC, apos a implementacdo da intervengao de enfermagem foram: os
indicadores "Hematdcrito" e "média da magnitude do RE EH" apresentaram diferenca estatistica, em
comparacgao da baseline (p=0,004) com o desfecho (p=0,019). O indicador "Confusdo" apresentou diferenga
estatistica no GC (p=0,039) enquanto os indicadores "Hematdcrito" e a "média da magnitude" tiveram
significancia no GI, de p=0,001 e p=0,003, respectivamente.

A magnitude das CDs do DE VLE apresentou diminuigao (p=0,001) enquanto a prevaléncia do DE VLE
reduziu de 100% para 64,7% (p=0,031) no GI.A predominancia do género do sexo masculino e do ensino
fundamental confirma que as mulheres procuram mais os sistemas de satide do que os homens. De acordo
com o Ministério da Satde (2022) a popula¢do masculina possui maior risco de mortalidade por doengas
cronicas, esse fato estd associado a habitos de vida ndo saudaveis e menos busca pelo servigo de saude.
Outro fator também pode ser levantado para essa discussdo, como o cuidado da satde ainda ser visto pela
sociedade como mais adequado a mulheres e em decorréncia sendo mais exercido por elas.De acordo com
um estudo realizado por Fernandes et al (2014) sobre a prevaléncia do diagndstico de enfermagem Volume
de liquidos excessivo (DE VLE), na sua amostra de 100 pacientes com DRC 82 deles possuiam o diagndstico
de enfermagem VLE, no nosso estudo tivemos resultado semelhante de 63,04% dos pacientes terem esse
diagnostico presente, evidenciando que é um diagndstico frequente na maioria dos pacientes com DRC, e que
é necessério o conhecimento do manejo ideal nessa condigdo.

Tratando-se do indicador hematocrito 17,6% dos participantes estavam gravemente comprometidos ou muito
comprometidos ou moderadamente comprometidos, 20,6% levemente comprometidos e 26,6% nao estavam
comprometidos, na fase baseline. No desfecho os participantes apresentaram 8,8% gravemente
comprometido, 5,9% muito comprometido, 11,8% moderadamente comprometido, 14,7% levemente
comprometido e 28,8% nao comprometido. Ndo foram encontradas diferencas estatisticas intergrupos em
relacdo ao presente indicador, entretanto, a diferenca comparando a fase baseline com o desfecho o
indicador hematocrito apresentou significancia estatistica (p=0,004). Além disso, foi identificada diferenca
com relacdo ao intragrupo GI, sugerindo uma influéncia significativa da intervengao em relagao a melhora do
indicador (p=0,001).

O indicador “Confusdo” no GC, foi considerado como ndo comprometido em 17,6% dos participantes na fase
baseline, fazendo a comparagao com o grupo GI, o0 mesmo indicador nao apresentou comprometimento em
52,9%, podendo indicar uma melhora significativa apds a intervencao. Notou-se também uma diferenca
estatisticamente significativa na sua magnitude no momento da baseline (p=0,003). Na comparacao
intragrupo para o GC, ele apresentou diferenca estatistica com p=0,039, sugerindo melhora significativa.
Nao houve diferenca intragrupo para o GI (p=1,000).

A média da magnitude do RE EH indicou um padrdo precisamente no nivel de significancia de 5%. No
desfecho foi identificado um valor de 3,73+0,30 no GC e de 3,89+0,23 no GI, com p=0,07, expondo que a
média da magnitude do RE EH no GI teve um aumento estatisticamente comparando com o GC. Acerca da

média da magnitude do RE EH na baseline de 3,67+0,21 e no desfecho de 3,80+0,28 também notou-se um
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aumento (p=0,019). Além disso, na comparacgao intragrupo para o GI obteve um aumento da média da
magnitude do RE EH, evidenciando significancia estatistica (p=0,003), o que indica que houve uma
efetividade da intervencdo. Embora os pacientes tenham um controle hidrico inadequado, a intervencéo de
enfermagem Controle do Volume de Liquidos se mostrou efetiva alterando de modo positivo a magnitude
geral e os indicadores do resultado de enfermagem Equilibrio Hidrico da NOC no grupo intervencdo do
estudo.

Além disso, na comparacdo intragrupo para o GI obteve um aumento da média da magnitude do RE EH,
evidenciando significancia estatistica (p=0,003), o que indica que houve uma efetividade da intervencédo.
Embora os pacientes tenham um controle hidrico inadequado, a intervengao de enfermagem Controle do
Volume de Liquidos se mostrou efetiva alterando de modo positivo a magnitude geral e os indicadores do
resultado de enfermagem Equilibrio Hidrico da NOC no grupo intervencdo do estudo. Se tratando dos
indicadores do RE EH avaliados, os pacientes com "confusao’ diminuiram apos a intervengao para ambos os
grupos. o Indicador "confusao" foi graduacdo de acordo com a Neecham Confusion Scale, considerando trés
niveis clinicos: processamento, comportamento e controle fisioldgico (NEELON et al., 1996). Com base nos
parametros, pacientes que possuem volume de liquidos excessivos apresentam alteracoes de PA elevada, FC
alterada, temperatura corporal mais baixa que o nivel normal (BESSA et al., 2021; DAMASCENO et al.,
2022). Foi observado que houve melhora nas func¢des vitais, diminuindo a magnitude desse indicador,

sugerindo que a intervencdo pode diminuir os parametros que sdo consequéncia do VLE.

CONCLUSOES

Com base nos resultados desta pesquisa a Intervencdo de Enfermagem Controle do volume de liquido da NIC
foi considerada efetiva para alterar a magnitude geral e especifica dos indicadores do Resultado de
enfermagem Equilibrio hidrico da NOC, assim como modificar a magnitude do Diagndstico de enfermagem
Volume de liquidos excessivos e as suas caracteristicas definidoras.

A magnitude no RE EH apds a intervencao em 47,05% dos participantes do GI ficou maior que quatro e a
média da magnitude do RE EH no GI melhorou de forma significativa (p=0,003). Na anélise de indicadores
clinicos que relacionam o RE EH e o DE VLE, a intervengao contribuiu no manejo que os pacientes em regime
hemodialiticos em relagao ao desequilibrio hidrico.

A pesquisa contribuiu para o aprimoramento da Intervencao de Enfermagem Controle Hidrico da NIC, ao
aplica-la em pacientes com DRC em regime hemodialitico com diagnéstico Volume de liquidos excessivo e
com o resultado Equilibrio hidrico indevido, evidenciando a sua eficacia e a importancia da aplicagao das
intervencoes de enfermagem no contexto clinico. Traz as consideracées finais da pesquisa, demonstrando se

os objetivos propostos foram alcangados.
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