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Objetivo: mapear os Diagnosticos de Enfermagem da taxonomia NANDA-I validados para pacientes renais cronicos
submetidos a hemodidlise. Método: revisio de escopo registrada no Open Science Framework, guiada pelo méto-
do JBI e norteada pelo Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping
Reviews. As buscas foram realizadas nas bases Medical Literature Analysis and Retrievel System, Cummulative Index
to Nursing and Allied Health Literature, entre outras, além da literatura cinzenta. Dados analisados descritivamente.
Nao houve recorte temporal ou idiomdtico. Resultados: identificados 12 estudos com 6 Diagndsticos de Enfermagem
validados para pacientes renais cronicos submetidos a hemodiilise: volume de liquidos excessivo, protecio inefi-
caz, autogestao ineficaz da satde, espiritualidade prejudicada, disposi¢ao para melhora da esperanca e hipotermia.
Conclusao: o mapeamento dos Diagnosticos de Enfermagem da taxonomia NANDA-I mostrou que a qualidade do
processo de enfermagem tende a melhorar, quando diagnésticos de enfermagem sao validados, conferindo maior
confiabilidade e seguranca a pratica clinica.

Descritores: Diagnéstico de Enfermagem. Processo de Enfermagem. Insuficiéncia Renal Cronica. Faléncia Renal
Cronica. Didlise Renal.
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Diagnésticos de Enfermagem da NANDA I para pessoas renais cronicas em hemodidlise: revisao de escopo

Objective: to map the Nursing Diagnoses of the NANDA-I taxonomy validated for chronic kidney disease patients
undergoing hemodialysis. Method: scope review recorded in the Open Science Framework, guided by the JBI method
and guided by the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension for Scoping Reviews.
The searches were performed in the Medical Literature Analysis and Retrieval System, Cumulative Index to Nursing
and Allied Health Literature, among others, besides the gray literature. Data analyzed descriptively. There was no
temporal or idiomatic cut. Results: 12 studies were identified with 6 validated Nursing Diagnoses for chronic kidney
disease patients undergoing bhemodialysis: excessive volume of fluids, ineffective protection, ineffective health self-
management, impaired spirituality, willingness to improve hope and hypothermia. Conclusion: the mapping of
Nursing Diagnoses of the NANDA-I taxonomy showed that the quality of the nursing process tends to improve when
nursing diagnoses are validated, giving greater reliability and safety to clinical practice.

Descriptors: Nursing Diagnosis. Nursing Process. Renal Insufficiency, Chronic. Kidney Failure, Chronic. Renal
Dialysis.

Objetivo: mapear los Diagnosticos de Enfermeria de la taxonomia NANDA-I validados para pacientes renales
cronicos sometidos a hemodidlisis. Método: Revision de dambito registrada en el Open Science Framework, guiada
por el método JBI y guiada por el Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension for
Scoping Reviews. Las biisquedas fueron realizadas en las bases Medical Literature Analysis and Retrieval System,
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature, entre otras, ademds de la literatura gris. Datos analizados
descriptivamente. No hubo recorte temporal o idiomdtico. Resultados: identificados 12 estudios con 6 Diagnosticos
de Enfermeria validados para pacientes renales cronicos sometidos a bhemodidlisis: volumen de liquidos excesivo,
proteccion ineficaz, autogestion ineficaz de la salud, espiritualidad perjudicada, disposicion para mejorar la
esperanza y la hipotermia. Conclusion: el mapeo de los Diagnosticos de Enfermeria de la taxonomia NANDA-I
mostro que la calidad del proceso de enfermeria tiende a mejorar, cuando diagndsticos de enfermeria son validados,
confiriendo mayor confiabilidad y seguridad a la prdctica clinica.

Descriptores: Diagnastico de Enfermeria. Proceso de Enfermeria. Insuficiencia Renal Cronica. Fallo Renal Cronico.
Didlisis Renal.

Introducio

A doenca renal créonica (DRC) constitui um
problema de satde publica mundial. Assim, en-
caixa-se no escopo de patologias para as quais
a Organizacao Mundial da Saude (OMS) espera
reduzir em um terco as mortes prematuras até
2030, o que exige um esforco interdisciplinar no
atendimento a esses pacientesm.

Estudos de rastreamento populacional sobre
a Doenca Renal Cronica mostraram que mais de
10% da populaciao dos paises pesquisados con-
tinha marcadores de lesao renal com uma preva-
léncia mundial, em 2017, de 9,7%. A estimativa
mundial para 2022 é que alcance 2,5 milhoes de
pessoas em terapia renal substitutiva, com proje-
coes de 5,4 milhoes até 2030

A Sociedade Brasileira de Nefrologia, no
censo de didlise do ano de 2020, apresentou
uma perspectiva para a situacao da doenca renal
cronica e seu impacto no sistema de sadde do
Brasil. De 2001 a 2020, o nimero de pacientes

em terapia renal substitutiva triplicou (de 46.577
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para 144.779) e continuard a aumentar nos pro-
ximos anos. Atualmente, na realidade brasileira,
mais de 90% desses pacientes encontram-se na
modalidade terapéutica da hemodialise”.

Em relacio ao numero de pacientes em
terapia renal substitutiva, o Brasil ocupa o ter-
ceiro lugar, atrds da China e da India. O Sistema
Unico de Sadde (SUS) brasileiro é responsivel
pelo financiamento desse tratamento em 80%
dos casos. Para atendimento desses pacientes, 0s
centros de didlise devem contar com uma equipe
multiprofissional composta por enfermeiro es-
pecializado, nutricionista, psicologo, técnico de
enfermagem, assistente social e médico nefrolo-
gista®”. Um enfermeiro pode ser responsavel por
até 50 pacientes em cada turno de hemodidlise.

Para cuidar desses pacientes, o enfermeiro
aplica o processo de enfermagem como método
cientifico que norteia o seu julgamento clinico
e as suas agées<4). Consoante a oOptica tedrica

utilizada, é realizada uma avaliacio inicial, na
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qual sao estabelecidos os diagnosticos de enfer-
magem, o planejamento das ac¢des, as interven-
¢oes e a evolucdo de todo o processoﬁ'(’)

Para a avaliacdo inicial do paciente, é reque-
rido do enfermeiro um acurado raciocinio cli-
nico que lhe permita interpretar adequadamente
e conferir um apropriado rotulo/titulo a resposta
humana apresentada pelo individuo, isto ¢, um
Diagnostico de Enfermagem (DE). Na sequéncia,
o planejamento da terapéutica a ser implemen-
tada exige ainda a tomada de decisao com vistas
a seguranca do paciente(s'(’)

O uso adequado do Diagnostico de Enfer-
magem implica a utilizacio de uma linguagem
padronizada. O sistema de classificacao de
Diagnosticos de Enfermagem da NANDA-I € um
dos mais conhecidos e divulgados no ambito
mundial. A taxonomia é uma forma de classi-
ficar e categorizar dreas de interesse dos enfer-
meiros. A atual versao — 2021-2023 — contém
267 Diagnésticos de Enfermagem agrupados em
13 dominios e 47 classes .

Importa destacar que aplicar o conhecimento
cientifico adequado as situacdes clinicas dos pa-
cientes, mediante utilizacio de conceitos defi-
nidos e vilidos, € extremamente importante para
a pratica clinica.

Estudos sobre validacio de Diagndsticos
de Enfermagem tém sido desenvolvidos desde
o inicio dos anos 1980. Entende-se por
validade de um diagndstico o grau em que
evidéncias e teorias demonstram que o diag-
nostico € a interpretacio apropriada para um
determinado uso clinico de um dado conjunto
de manifestacoes compreendidas como caracte-
risticas definidoras"’.

Conhecer os diagnodsticos de enfermagem ja
validados para esta populacao especifica poderd
auxiliar o raciocinio e julgamento clinicos, bem
como facilitar o registro do processo de enfer-
magem nas clinicas de hemodiilise. Sobretudo,
porque estard embasado em evidéncias cienti-
ficas origindrias de estudos de validacao, tanto
de contetido quanto clinicas.

Com base no exposto, elaborou-se a seguinte
questao de pesquisa: Quais Diagnésticos de En-

fermagem da taxonomia NANDA-I sio validados

para o paciente renal cronico em hemodialise?
O presente estudo tem como objetivo mapear
os Diagnosticos de Enfermagem da taxonomia
NANDA-I validados para pacientes renais cro-

nicos submetidos a hemodialise.
Método

Trata-se de uma revisio de escopo guiada
pelo método Joanna Briggs Institute (JBD®
e norteada pelo Preferred Reporting Items for
Systematic reviews and Meta-Analyses extension
for Scoping Reviews (PRISMA-SCr)"”

realizacao, foi constatado, junto as plataformas

. Antes de sua

Open Science Framework (OSF) e ao repositorio
do proprio JBI, que nao havia revisio de es-
copo em andamento na temdtica. O protocolo
da presente revisdo registrada no Open Science
Framework (OSF) recebeu o ntimero 10.17605/
OSF.I0/5GFTA"”, mas nio foi realizada a sua
publicacio em revistas especializadas.

Para a pergunta de pesquisa, foi utilizado o
acronimo PCC (Populacio, Conceito e Contexto).
P — Pacientes renais cronicos adultos submetidos
a hemodialise, C — Diagnosticos de Enfermagem
validados da taxonomia NANDA-I para pacientes
renais cronicos submetidos a hemodialise e C —
Hemodidlise em pacientes cronicos. Critérios de
inclusao: estudos em pacientes maiores de 18
anos de ambos 0s sexos; que versassem sobre
alguns dos principais modelos de validacio
para Diagnosticos de Enfermagem da NANDA-I,
tais como validacao de conteddo, clinica e/ou
de diagnéstico diferencial’”’, ou ainda os mé-
todos relacionados a validade teérico causal, de
contetdo e clinica”; e que abordassem a he-
modidlise como terapia de substituicio renal.
Critérios de exclusao: estudos em gestantes;
que verificassem a ocorréncia/prevaléncia dos
Diagnésticos de Enfermagem, bem como os que
abordassem outros sistemas de linguagem pa-
dronizada; e atendessem a pacientes com injiria
renal aguda.

A busca foi desenvolvida em trés etapas,
com o auxilio de uma bibliotecaria especiali-
zada, conforme preconiza o JBL. Na primeira,

foram selecionados os termos nos vocabuldrios
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controlados: Descritores em Ciéncias da Saidde
(DeCS) via Portal Regional da Biblioteca Virtual
em Saude, Medical Subject Healding (MESH) por
meio do PubMed e Emtree (Embase Subject Hea-
dings) da base de dados Embase (Elsevier). Nesta
etapa, uma busca preliminar na base de dados
PubMed foi realizada somente com o objetivo
de ampliar o escopo de termos que pudessem
entrar na estratégia final de busca, de modo a
assegurar a abrangéncia requerida a uma revisao
de escopo.

A segunda etapa consistiu na aplicacio
da estratégia de busca definida e ajustada para
cada base de dados. Nao houve recorte temporal
ou idiomadtico. As buscas foram iniciadas e fina-
lizadas em julho de 2022, nas bases de dados
referenciais e de literatura cinzenta dos portais
de informacao: Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saade (LILACS), Biblio-
grdfico Espanol em Ciencias de la Salud (IBECS),
Banco de Dados em Enfermagem (BDENE),
Secretaria Estadual de Sadde de Siao Paulo,
Medical Literature Analysis and Retrievel System
Online (MEDLINE), PubMed Central (PMC) da
National Library of Medicine (NLM). No Portal de
Peri6dicos da Capes, foram empregadas as bases
de dados: Elsevier — Embase e Scopus, Clarivate
Analytics: Web of Science; EBSCO: Cummaulative
Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), Fonte Académica e Health Business.
Acrescentou-se o portal Scientific Electronic
Library  Online  (SciELO),
Epistemonikos (Evidence-Based Health Care,

information technologies and a network of

Metabuscador

experts), a Cochrane Library e o portal integrador
e de literatura cinzenta Science.gov: USA.gov.

A titulo de exemplo, a estratégia de busca
PubMED  foi:
Diagnosis’lmh] OR  “Nursing Diagnosis’[tiab]
OR  “Nursing Diagnoses’[tiab] OR “Nanda
International’[tiab] OR “Nanda-I"[tiab] OR “NANDA
I"[tiab] OR NANDA[tiab] OR “North American
nursing diagnosis association’[tiab] OR “NANDA
classification’[tiab] OR “NANDA  diagnoses”
[tiab] OR “NANDA diagnosis’[tiab] OR “NANDA
taxonomy’[tiab] OR “NANDA terminology’[tiab]
OR (“Standardized Nursing Terminology’[mh]

utilizada  no (“Nursing
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OR Terminologie*tiab] OR “ICNP Terminology”
[tiab] OR Terminologyltiab] OR “International
Classification for Nursing’[tiab] OR “Nursing
Terminologies”[tiabl ~ OR
nology’ltiab]) ~ AND  (Diagnosismh] ~ OR
Diagnosisltiab] OR Diagnose*(tiab]) AND (“Renal
Dialysis’lmh]  OR  “Extracorporeal Dialyses’|-
tiab] OR “Extracorporeal Dialysis’[tiab] OR
Hemodialyse*[tiab] OR  Hemodialysisltiab] OR
“Renal Dialyses’[tiab] OR  Dialysetiab] OR
Dialysisltiab] OR  “Extracorporeal blood clean-
sing’[tiab]  OR  Hemorenodialysisitiab] ~ OR
Hemodialytidtiab] OR “Renal Replacement The-
rapy’[Majr] OR “Renal Replacement Therapies’
[tiab] OR “Kidney Replacement Therapies[tiab)
OR “Kidney Replacement Therapy’ftiab] OR
“Renal Insufficiency, Chronic’lmh] OR “Chronic
Kidney Disease’[tiab] OR  “Chronic Kidney
Diseases’[tiab] OR  “Chronic Kidney Insuffi-
ciency’[tiab] OR “Chronic Renal Disease’[tiab]
OR “Chronic Renal Diseases’[tiab] OR “Chronic
Renal Insufficiencies’[tiab] OR “Chronic Renal
Insufficiency’[tiab)).

Na terceira etapa, executou-se uma busca

“Nursing  Termi-

manual nas listas de referéncias dos artigos
selecionados, a fim de identificar outros estudos
relevantes que nao tivessem sido alcancados pela
busca eletrénica nos bancos de dados. A selecao
dos estudos seguiu a sequéncia de avaliacao dos
titulos, resumos e textos na integra. Os resul-
tados das buscas foram importados para o ge-
renciador de referéncias EndNote e exportados,
apos exclusao das duplicacdes, para o aplicativo
Rayyan, do Qatar Computing Research Institute.

Posteriormente, procedeu-se 2 leitura dos ti-
tulos e resumos. Foram descritas as razoes de
exclusio, de acordo com o acréonimo PCC. Em
seguida, os artigos selecionados foram lidos na
integra por dois avaliadores independentes. Nao
houve discordiancia entre eles na selecao dos ar-
tigos que compuseram a amostra final. Para con-
trole dos documentos recuperados, elaborou-se
uma planilha exce/ com dados de descricao dos
documentos e links gerados pelo Rayyan.

Para extracio dos dados, foi utilizada uma pla-
nilha do Excel, contendo as informacdes: autor,

ano, titulo, pais, método, andlise dos dados e
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resultados alcancados. Foi realizada uma analise avaliacao de titulo e resumo, 102 artigos foram
descritiva dos artigos selecionados. Dentro dos selecionados para leitura na integra. Elegeram-se
resultados dos estudos, buscou-se os diagnos- 12 estudos, por apresentarem validacao de
ticos de enfermagem validados, os tipos de vali- diagnésticos de enfermagem da taxonomia da
dacio e o nivel de evidéncia correspondente aos NANDA-I para pacientes renais cronicos em
diagnoésticos na taxonomia da NANDA-I. hemodidlise. O fluxograma PRISMA-ScR” de-

monstra a totalidade das buscas bibliograficas
Resultados e o processo de selecao e inclusao final dos
estudos (Figura 1).
Foram encontrados 936 artigos, dos quais 471

excluidos por duplicidade pelo EndNot. Apos

Figura 1 — Fluxograma das buscas realizadas para a selecao dos estudos de acordo com as diretrizes
do PRISMA-ScR

Identificagio de novos estudos por meio de bancos de dados e registros

Registros identificados de multiplos bancos de Registros adicionais identificados por
dados (n=936) meio de outras fontes
BVS (n=131), EBSCO (n=152), Cochrane (n=1), (n=0)
Embase (n=148), Epistemonikos (n=4), PMC '
(n=2), PubMed (n=193), SciELO (n=178), Scopus
(n=91), WOS (n=36)

Science.gov(n=0)

Registros apos a remogdo de duplicatas Reg_is‘tros
(n=465) duplicados
(= 471)
Registros selecionados Registros excluidos
(n=465) (n=363)

Razdes (Reasons)
Populagio (n=148)
Conceito (n=14)
Contexto (n=201)

Artigos de texto completos a serem avaliados Nio foi possivel recuperar o texto
para elegibilidade (n=102) completo
(n=24)

Os artigos excluidos

(n=66)
Estudos incluidos na sintese
(n=12)
~ . ©
Fonte: elaboracao propria com base em Page et al .
A amostra final do estudo foi constituida demais no Brasil, com prevaléncia de es-
por 12 artigos, sendo 1 realizado no Japao e os tudos na Regido Nordeste do pais. Quanto ao
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delineamento, observou-se um estudo biblio-
grafico, tipo revisao integrativa, de definicao
conceitual, quatro de validade de conteido por
especialistas e sete relacionados a validade cli-
nica, com predominio de estudos de acuricia
diagnoéstica. Os métodos de validacao dos diag-
nosticos de enfermagem presentes nos estudos
foram os relacionados a validade conceitual, va-

. ~ . . (7-11)
lidade de conteudo e validade clinica

Dentre os artigos selecionados, foram iden-
tificados seis diagnosticos de enfermagem
validados para pacientes renais cronicos sub-
metidos a hemodiilise. O Quadro 1 apresenta
os Diagnésticos de Enfermagem da NANDA-I
validados para pacientes renais cronicos subme-
tidos a hemodialise identificados nesta revisao,
segundo autor, ano, delineamento, desfecho/
resultado dos estudos e niveis de evidéncia

(12)

conforme a NANDA-T ~.

Quadro 1 — Diagnésticos de Enfermagem da NANDA-I validados para pacientes renais cronicos

submetidos a hemodidlise identificados nesta revisao, segundo autor/ano de publicacio, delineamento

e desfecho/resultado dos estudos, e os niveis de evidéncia conforme a NANDA-I

(continua)

Diagnostico de . *Nivel de
8 Autor/ Delineamento Desfecho/ 1A .
Enfermagem Ano do estudo Resultado evidéncia

validado NANDA I'”
Botelho, P o
Construiram-se as definicoes
Costa, . ~ .
Zuchati Validacao conceituais dos elementos no
conceitual contexto dos pacientes renais
e Duran — N
2019(13) Cronicos
Foram validados quanto a
Botelho, sua relacio com o paciente
Correia, portador de DRC 27 dos 30
Ribeiro, Validacao de componentes do Diagnosticos
Ferreira e contetudo de Enfermagem estudado.
Duran — Quanto 2 relevancia, clareza
2022"" e precisao de suas definicoes,
29 elementos foram validados
As .caracte.rlstlcas de.fmldoras 33, Estudos
Fernandes, mais precisas, consideradas clinicos
Volume de Bispo, validas para inferéncia do bem
liquidos i ia0n6sticos
q © Leite, V{hfjdgao Dlagnostlcos/de. Enfermagem elaborados
€XCEeSsIvo Lopes, clinica volume de liquidos excessivo com
c6digo-00026 Silva e Lira foram: edema, congestio AMOStras
s P
- 2015 pulmor/la.r, ru1§105 r.esplrfltorlos pequenas
adventicios e inquietacao
A construcao da arvore
de classificacao permitiu
quantificar a probabilidade de
Botelho, ocorréncia do Diagnésticos
Correia, de Enfermagem volume de
Manzoli, N liquido excessivo (00026)
. Validacao ~
Montanari, . na populacao estudada e os
clinica .
Carvalho elementos “ingesta excessiva
e Duran - de s6dio” e “ingestao maior
16 .. P
2021 que a eliminacao” foram
considerados preditores
do referido diagndstico na
amostra
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Quadro 1 — Diagnésticos de Enfermagem da NANDA-I validados para pacientes renais cronicos

submetidos a hemodialise identificados nesta revisao, segundo autor/ano de publicacao, delineamento

e desfecho/resultado dos estudos, e os niveis de evidéncia conforme a NANDA-I (continua)
Diagnostico de . *Nivel de
8 Autor/ Delineamento Desfecho/ P
Enfermagem Ano do estudo Resultado evidéncia
validado NANDA I'”
Concluiu-se, com este
estudo, que os indicadores
principais deste Diagnosticos
Capellari, . de Enfermagem relacionavam-
pe’ Validacao de &
Almeida — contetdo se com a doenca renal > Estud
2008"" cronica e podiam conduzir ao 3 1 B studos
Diagnosticos de Enfermagem ¢ 11r11c.os J
R protecao ineficaz nos sujeitos refacionados
?r Ot,e(s‘io que realizam hemodiilise 40 o
ineficaz N sticas definid diagnostico,
c6digo-00043 S carlactensucas e 1n1 doras mas nio
prevalentes na populagao generalizavel
estudada foram: fadiga, resposta para a
A o mal adaptada ao estresse, ~
Tindco — Validacao ap N populacio
a8 . alteracao na coagulacio,
2015 clinica p
febre, aumento do ndmero
de hospitalizacoes, fraqueza,
acesso vascular infeccionado e
disfun¢io do acesso vascular
Os especialistas observaram
quatro sinais de fluido nao
mantido e restricoes alimentares
Kamiya, como principais caracteristicas
Honda, definidoras deste Diagnosticos
Kasaoka, Validacao de de Enfermagem. Considerou-se
Egawa, Yada | conteido os sintomas de comportamento
e Miyawaki — de saide como principais
2012"” pistas para o Diagnostico de
R Enfermagem de autogestao 3.3. Estudos
Autogestdo ineficaz de liquid PN .
nefice neficaz de liquidos e restricoes clinicos bem
nehicaz alimentares na terapia dialitica elaborados
da satide 0] iali id com amostras
c6digo-00276 s especialistas consi leraram, ‘
como adequadas ao diagnostico, | pequenas

Paiva, Tindco,
Silva, Dantas,
Lopes e Lira —
2017

Validacao de
contetido

a definicio proposta e a
localizacdo atual na taxonomia
I da NANDA-I, promocao de
saide do Dominio 1, controle
de satude na classe 2. O nivel de
adequacao adotado foi superior
a 85% ou p> 0,05 para 10
caracteristicas definidoras e 24
fatores relacionados
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Quadro 1 — Diagnésticos de Enfermagem da NANDA-I validados para pacientes renais cronicos

submetidos a hemodidlise identificados nesta revisao, segundo autor/ano de publicacio, delineamento

e desfecho/resultado dos estudos, e os niveis de evidéncia conforme a NANDA-I (continua)
- - . ES -
I EDGE Autor/ Delineamento Desfecho/ vafl d'e
Enfermagem Ano do estudo Resultado Gl
validado NANDA I

Paiva, Tin6co,

Os indicadores clinicos mais
precisos identificados neste
estudo foram: nao adesao
expressa ao tratamento,
escolhas de vida diaria

3.3. Estudos

Autogestao Fernandes, o o .
. ineficazes para atingir meta de | clinicos bem
ineficaz Dantas, o . P - .

. , Validacao clinica | satde, expressao de dificuldade | elaborados
da satde Nogueira, com regimes terapéuticos, uso com amostras
co6digo-00276 | Medeiro et al. . 8 pe " )

20192 inadequado de medicamentos, | pequenas

falta de expressao de vontade

de controlar a doenca,

assiduidade irregular as sessoes

de dialise e infeccao
2.1.
Diagnostico
de
Enfermagem

Constatou-se que as
caracteristicas definidoras

aceito para
publicacao e

Espiritualidade Chave, mais frequentes nesta inclusao na
rep'u dicada Carvalho, Validacio clinica populacio foram: expressa taxonomia
Ic) 5 cii -00169 Terra e Souza & alteracao de comportamento (titulo,

& — 2010 — raiva, € incapaz de expressar definicao,
criatividade, questiona caracteristicas
sofrimento e expressa alienacio | definidoras

e fatores
relacionados
ou de risco e
literatura)
As caracteristicas definidoras 3.2. Estudos
Silva. Melo “Expressa desejo de intensificar a | clinicos
. - ’ ’ coeréncia entre expectativas e relacionados
Disposicao Caetano, L« - . )
ara melhora Lopes desejos” e “Expressa o desejo ao
Sa esperanca Butcfl,er Validacao clinica | de reforcar a resolucao de diagndstico,
odi IC)) 00 1(§5 e Silva problemas para alcancar as mas nao

8 20172 metas” apresentaram boas generalizdvel
medidas de acurdcia na amostra | para a
estudada populacio
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Quadro 1 — Diagnodsticos de Enfermagem da NANDA-I validados para pacientes renais cronicos
submetidos a hemodidlise identificados nesta revisao, segundo autor/ano de publicacao, delineamento

e desfecho/resultado dos estudos, e os niveis de evidéncia conforme a NANDA-I (conclusao)

Diagnostico de Autor/ Delineamento Desfecho/ *vafl d'e
Enfermagem Ano do estudo Resultado ev1denc1(ai12)
validado NANDA I
As caracteristicas definidoras
mais prevalentes nos portadores
de doenca renal em hemodialise
Damasceno, foram hipo6xia, reducao da
Cavalcante, glicemia sanguinea, hipertensao,
Hipotermia Ferreira, o piloerecio € pele frizft ao oque. |55\ dlice
<6digo-00006 Barbc?sa, Validagao clinica | As car.actenstmas. deﬁmdoras. conceitual
Moreira, acrocianose e leitos ungueais
Lopes et al. — ciandticos apresentaram alta
2022 sensibilidade. Acrocianose, pele
fria ao toque e vasoconstri¢io
periférica apresentaram alta
especificidade

Fonte: elaboracao propria.

* Os niveis de evidéncia dos diagnodsticos de enfermagem apresentados na classificagaio da NANDA-I 2021—2023(6) correspondem

(12)
a0s niveis trazidos na versao 2018-2020 .

Discussao

A evolucao da linguagem cientifica caracte-
riza-se por um processo continuo. No caso da
classificacio da NANDA-I, para melhorar a usa-
bilidade clinica dos diagndsticos, a cada nova
edicao, diagndsticos podem ser removidos ou
acrescentados na terminologia, assim como
ocorre com os seus indicadores diagndsticos a
cada revisao, a depender do aperfeicoamento da
estrutura taxonomica'”,

Os estudos referentes ao diagndstico de
enfermagem Controle Ineficaz da Satdde ( 00078)
foram desenvolvidos em 2017 e 2019, relativos a
validade de contetdo e validade clinica, respec-
tivamente. No entanto, esse diagnostico passou
por mudanca do titulo na versao 2021-2023 da
NANDA-I, sendo aprovado em 2020 com o titulo
Autogestao Ineficaz da Satdde ( 00276), manten-
do-se no Dominio 1, promog¢io da saide, classe
2, controle da saude, com a seguinte definicao:
manejo insatisfatério de sintomas, regime de tra-
tamento, consequéncias fisicas, psicossociais, es-
pirituais e mudancas no estilo de vida inerentes

. s~ A (0)
4 viver com uma COl’ldlgﬂO cronica .

O paciente renal cronico em hemodiilise
que nao adere ao tratamento pode evoluir de
forma desfavoravel e comprometer seu estado
de saude. Esta nao adesiao envolve auséncias nas
sessoes de hemodidlise, ingestao inadequada de
liquidos, nutrientes e medicamentos, conforme
demonstrou estudo de acurdcia diagnostica
desse diagnostico, com prevaléncia estimada
de 66,28%".

O titulo Protecao Ineficaz (00043) foi in-
cluido na taxonomia da NANDA-I como Diag-
nostico de Enfermagem em 1990. Revisado em
2017 e 2020, tem como definicao: diminuicio na
capacidade de se proteger de ameacas internas
ou externas, como doencas ou lesoes. Estd no
Dominio 1, promoc¢ao da sadde, classe 2, con-
trole da saide'”.

Os fatores relacionados a pacientes que
realizam hemodidlise podem estar presentes
devido as manifestacoes proprias da doenga
renal cronica e do tratamento dialitico, como
ocorre com a anemia associada a diminuicao
ou auséncia de producio de eritropoetina””. A
protecio adequada resulta na reducio de

complicacdes e melhor qualidade de vida dos
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pacientes. Estudos reforcam a importancia de
planejar acoes de promocgao e protecio da satide
adequadas nessa populacao”™’. Verificou-se
a frequéncia do diagnostico de enfermagem
Protecio Ineficaz em torno de 60,5% em um

grupo de 200 submetidos

ST (18)
a hemodidlise .

pacientes

Ja o diagndstico de enfermagem Volume
de Liquidos Excessivo ( 00026), aprovado e in-
cluido na NANDA-I em 1982, revisado em 1996,
2013, 2017 e 2020, tem como definiciao retencio
excessiva de liquidos, pertence ao Dominio 2,
de nutricio, e a classe 5, de hidratagﬁom). Este
diagnoéstico € atribuido a ingesta excessiva de
liquidos em nao conformidade com a restriciao
hidrica imposta, dada a incapacidade que o pa-
ciente possui de excretar liquidos'”. No que
se refere a prevaléncia, identificou-se, em uma
amostra de 100 pacientes submetidos a hemo-
didlise, a presenca desse diagnostico de enfer-
magem em 8206

A sobrecarga de liquidos estd associada a
maior risco de mortalidade por causas cardio-
vasculares nos pacientes portadores de doenca
renal cronica. O excesso de liquido pode agravar
os problemas cardiacos e pulmonares, podendo
ser o agente precursor do desenvolvimento de
algumas doengas, como a insuficiéncia cardiaca
e o edema pulmonar%). Logo, pacientes com o
diagnéstico de enfermagem Volume de Liquidos
Excessivo apresentam, necessariamente, o diag-
nostico de enfermagem Autogestio Ineficaz
da Saude.

O titulo diagnoéstico Disposicao para Espe-
ranca Melhorada ( 00185) esta definido na NAN-
DA-I, versao 2021-2023, como padrao de expecta-
tivas e desejos de mobilizar energias para alcancar
resultados positivos ou evitar uma situaclo
potencialmente ameacadora ou negativa, que
pode ser fortalecido. Pertence ao Dominio 6, de
autopercepcio, e classe 1, de autoconceito. Foi
aprovado em 2006, revisado em 2013 e 2020

O referido diagnostico esteve presente em
cerca de 82%, numa amostra de 66 pacientes re-
nais cronicos em tratamento hemodialitico. Vale
ressaltar a importancia de o enfermeiro reforcar

a percepcio de sentido da vida nos pacientes,
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a fim de fortalecer o crescimento pessoal e a
construcao de relacionamentos ao longo dos
anos de tratamento, quer seja com os profissio-
nais, no local da terapia dialitica, quer seja com
seus pares

O diagnéstico de enfermagem Religiosi-
dade Prejudicada ( 00169), descrito na NANDA-I
versao 2021-2023, foi aprovado em 2004, revi-
sado em 2017. Tem como definicao capacidade
prejudicada de confiar em crencas e/ou parti-
cipar de rituais de alguma fé religiosa. Pertence
ao Dominio 10, principios da vida, classe 3, coe-
réncia entre valores, crenca, atos"

Identificou-se, em um grupo de 120 pacientes
portadores de doenca renal cronica em trata-
mento hemodialitico, a prevaléncia de 27,5%
do diagnostico de enfermagem espiritualidade
prejudicada®’. Neste sentido, é importante o en-
fermeiro levar em consideracao o julgamento do
paciente sobre sua espiritualidade, assim como
utilizar instrumentos adequados ao processo
de elaboragcio diagnodstica, como a escala de
espiritualidade de Pinto e Pais-Ribeiro e a subes-
cala de bem-estar existencial, para avaliagdo na
pratica clinica®”’

O diagnéstico de enfermagem Hipotermia
(00006) consiste na temperatura corporal cen-
tral abaixo dos parametros diurnos normais em
individuos com >28 dias de vida, devido a falha
na termorregulacio. Foi aprovado e incluido na
taxonomia da NANDA-I em 1986 e revisado em
1988, 2013, 2017 e 2020. Pertence ao Dominio 11,
seguranca/protecio, classe 6, termorregulagﬁom)
Dados recentes de estudos de validacio clinica
apresentaram uma incidéncia de 10,48%, porém
ha publicacdes que evidenciam um valor supe-
rior a 60% e alta prevaléncia®”.

Ainda que possa ser considerada um fend-
meno adaptativo, a hipotermia apresenta-se
como uma condicdo importante e pode causar
problemas sérios nos pacientes em hemodialise.
Por isso, deve ser identificada e resolvida de
modo precoce e rapido. Desta forma, reforca-se
a importancia de o enfermeiro reconhecer os
diagnosticos de enfermagem, assim como suas

caracteristicas definidoras, que proporcionem
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uma intervencao segura, em tempo oportuno, e
preventiva de maiores Complicagées(24).

Em consonancia com os resultados obtidos,
verificou-se, em um estudo cuja amostra
comportou 178 pacientes, a presenca de 14
diagnosticos de enfermagem da NANDA-I
frequentes nos individuos em hemodiilise:
volume de liquidos excessivo (99%), hipo-
termia (61%), autocontrole ineficaz da sadde
(42%), fadiga (42%), denticio prejudicada
(38%), mobilidade fisica prejudicada (35%),
disfuncao sexual (28%), insonia (25%), conhe-
cimento deficiente (18%), dor cronica (15%),
baixa autoestima situacional (12%), protecao
ineficaz (12%), déficit no autocuidado para
vestir-se (11%) e dor aguda (11%). Ressalta-se
que os trés diagnosticos de enfermagem mais
incidentes neste estudo possuem validacao de
contetdo e clinica, assim como o diagnostico
de enfermagem Protecao Ineficaz, conforme
apresentado nesta revisio de escopo™”.

O exposto corrobora a importancia dos es-
tudos de validacao de diagnosticos de enfer-
magem nesta populacio. O enfermeiro, como
membro da equipe de satde responsavel pelo
cuidado mais proximo e prolongado, pode
identificar precocemente situacdes potencial-
mente ameacadoras e intervir na perspectiva de
melhorar a saide dos pacientes. Além disso, pode
promover atividades educativas que abordem
medidas eficazes de autocuidado no manejo da
doenca renal cronica e da terapia hemodialitica.

Assim, percebe-se que o fortalecimento dos
niveis de evidéncia dos sistemas de classificacao
torna-se essencial para o desenvolvimento de
boas priticas de enfermagem que fornecam
subsidios adequados para o julgamento clinico
precoce e intervencgoes efetivas para um cuidado
seguro baseado em evidéncias cientificas.

Entre as limitacoes desta pesquisa, destaca-se
que os estudos de validacio de diagnésticos de
enfermagem da NANDA-I apresentados nio per-
mitiram a realizacdo de uma comparac¢io entre
eles, por serem diagnodsticos diferentes e valida-
¢coes em estagios e métodos destintos.

O conhecimento dos diagnésticos de enfer-

magem validados para populacdes especificas

favorece as melhores praticas, uma vez que
estudos desta natureza auxiliam no raciocinio
clinico. Individualizar o cuidado gera resultados
mais efetivos e melhora a qualidade de vida dos
pacientes assistidos. Pesquisas que fornecam
embasamento para inferéncias diagnosticas pre-
cisas e acuradas possibilitam uma assisténcia
de enfermagem direcionada as necessidades
prioritdrias dos pacientes, assim como criar for-
mularios de processo de enfermagem com os
diagnosticos e seus contetdos validados para os

pacientes renais cronicos em hemodialise.
Consideracoes Finais

O presente estudo permitiu mapear as evi-
déncias cientificas sobre os Diagndsticos de
Enfermagem da taxonomia da NANDA-I
validados para pacientes renais cronicos sub-
metidos a hemodidlise: protecao ineficaz,
autogestao ineficaz da sadde, volume de
liquidos excessivo, disposi¢io para esperanga
melhorada,  religiosidade  prejudicada e
hipotermia. Tais diagnoésticos validados sao
relevantes para a pratica clinica, por estarem
referenciados também em estudos de incidéncia
e prevaléncia, assim como outros diagnosticos
de enfermagem que carecem de validaciao diag-
nostica nesta populacio. O mapeamento dos Diag-
nosticos de Enfermagem da taxonomia NANDA-I
realizado mostrou que a qualidade do processo
de enfermagem tende a melhorar, quando os
diagnosticos de enfermagem siao validados, o
que também confere maior confiabilidade e

seguranca a pratica clinica.
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