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RESUMO

A doenca renal cronica (DRC) é uma sindrome secundaria a alteracdo definitiva da fungéo e/ou estrutura
do rim, apresentando uma evolugdo lenta e progressiva. A hemodialise é a forma de tratamento mais
utilizada nos idosos com DRC, tratamento que gera limita¢cdes e impactos que afetam tanto a vida do
individuo como também da familia. O objetivo deste estudo é analisar na literatura atual, a qualidade de
vida de idosos em tratamento de hemodidlise. Trata-se de uma revisdo de escopo, conforme o método de
revisdo proposto pelo Instituto Joanna Briggs (JBI). Utilizou-se os descritores idoso, qualidade de vida e
hemodialise nas bases de dados National Library of Medicine (PubMed), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Banco de Dados em Enfermagem — Bibliografia Brasileira
(BDENF). Foram encontrados um total de 250, desses 08 atenderam aos critérios de inclusdo estabelecidos.
Esta revisdo evidencia que o tratamento de hemodialise no idoso gera impactos na qualidade de vida dessa
populagdo, no entanto ainda existe uma lacuna na literatura sobre a tematica.
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ABSTRACT

Chronic kidney disease (CKD) is a syndrome secondary to permanent alteration in the function and/or
structure of the kidney, presenting a slow and progressive evolution. Hemodialysis is the most used form
of treatment in the elderly with CKD, a treatment that generates limitations and impacts that affect both the
individual's life and that of the family. The objective of this study is to analyze, in the current literature, the
quality of life of elderly people undergoing hemodialysis treatment. This is a scope review, according to
the review method proposed by the Joanna Briggs Institute (JBI). The descriptors elderly, quality of life
and hemodialysis were used in the databases National Library of Medicine (PubMed), Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and Database in Nursing - Brazilian Bibliography
(BDENF). A total of 250 were found, of which 08 met the established inclusion criteria. This review shows
that hemodialysis treatment in the elderly has an impact on the quality of life of this population, however
there is still a gap in the literature on the subject.
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INTRODUCAO

O Brasil esta passando pelo processo de transicdo demogréafica, marcado pela reducdo nas
taxas de mortalidade e natalidade. Levando consequentemente ao envelhecimento populacional,
ocorrendo uma mudanca no perfil epidemiol6gico das doengas que acometem os individuos.
Observa-se a reducdo da incidéncia e da mortalidade por doencas infecto-parasitarias, e 0 aumento
das doencas cronicas ndo transmissiveis. Processo esse resultado das melhores condi¢Ges
socioecondmicas e de saude nas Ultimas décadas (MARTINS et al, 2021).

O desenvolvimento das doencgas crbnicas ndo transmissiveis (DCNT) esta associado a
multiplos fatores, como habitos alimentares inadequados durante a vida, sedentarismo, tabagismo,
raca, sexo, heranga genética, dentre outros (MELO et al, 2019). No Brasil as DCNT constituem
um problema de satde publica e em idosos estdo relacionadas a perda da funcionalidade, sendo a
principal causa de disfuncionalidade (FIGUEIREDO et al, 2021).

Segundo Magalhées e Goulart 2015, o envelhecimento populacional em conjunto com o
elevado crescimento da incidéncia de diabetes, hipertensdo arterial e outras doencas e agravos
ndo transmissiveis, contribuiu para o aumento mundial da prevaléncia da doenca renal cronica
(DRC) e da doenca renal terminal. A DRC pode ser definida como uma sindrome secundaria a
alteracdo definitiva da funcdo e/ou estrutura do rim, apresentando uma evolugdo lenta e
progressiva (AMMIRATI, 2020).

Para receber o diagnostico, um adulto precisa apresentar uma taxa de filtracdo glomerular
(TFG) menor que 60 ml/min/1,73 m2, ou maior que esse valor associado a evidéncias de lesdo da
estrutura renal. (AMMIRATI, 2020) A reducdo na TFG pode ser associada ao envelhecimento,
que gera mudangas estruturais e funcionais progressivas dos rins, ou como consequéncia da
presenca de comorbidades e da exposicao a fatores de risco ao longo da vida (AMARAL et al,
2019).

Com a evolucdo da doenca, os pacientes que sdo diagnosticados com DRC terminal
necessitam passar pela terapia de substituicdo renal: dialise peritoneal (DP), hemodialise (HD) ou
transplante renal (TR) (SILVA, TORRES e CASTANHO, 2020). Segundo o Censo Brasileiro de
Dialise: 2009-2018 a prevaléncia global estimada de pacientes em dialise cronica passou de 405
por milh&o da populagéo (pmp) em 2009 para 640 pmp em 2018, o que corresponde a um aumento
absoluto de 58%, com aumento médio de 6,4% ao ano.

A hemodialise é a forma de tratamento mais utilizada nos idosos com DRC, terapéutica
que gera limitagdes e impactos que afetam tanto a vida do individuo como também da familia
(CARVALHO et al, 2016). E uma terapia muitas vezes vista pelos pacientes como debilitante,
que gera dependéncia e perda de autonomia, podendo comprometer aspectos fisicos, psicolégicos,
sociais e até mesmo familiares (SANTOS et al, 2018; GESUALDO et al, 2016).

E indiscutivel a importancia da hemodiélise na manutencéo dos parametros fisioldgicos,

manutengdo da vida, e consequentemente o bem-estar da populacdo supracitada. Logo, é



| 341

fundamental compreender o impacto que o tratamento tem na qualidade de vida desses individuos.
Dessa forma, essa revisao de escopo tem como objetivo é analisar na literatura atual, a qualidade

de vida de idosos em tratamento de hemodialise.

METODOLOGIA

O trabalho trata-se de uma revisdo de escopo, conforme o método de revisao proposto
pelo Instituto Joanna Briggs (JBI). Essa metodologia pode ser utilizada para definir os principais
conceitos que embasam um campo de pesquisa, para esclarecer as defini¢cdes de trabalho e/ou os
limites conceituais de um tépico (ARKSEY e O’MALLEY, 2005). Em geral, as revisdes de
escopo sdo realizadas para identificar lacunas de evidéncias, fornecer recomendacfes para
pesquisas futuras ou identificar pontos fortes e limitagfes (TRICCO et al, 2016).

Para construcdo da pergunta de pesquisa, utilizou-se a estratégia Populacdo, Conceito e
Contexto (PCC) para revisdo de escopo. Sendo definido P- idosos, C- qualidade de vida e C-
tratamento de hemodidlise. Dessa forma, a questdo norteadora foi a seguinte: “Quais sdo as
evidéncias disponiveis na literatura acerca da qualidade de vida de idosos em tratamento de
hemodialise?”.

Para identificacdo dos estudos, foram realizadas buscas nas bases de dados National
Library of Medicine (PubMed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Banco de Dados em Enfermagem — Bibliografia Brasileira (BDENF) ambas via
Biblioteca Virtual em Salde (BVS).

As palavras-chave utilizadas foram idoso, qualidade de vida e hemodidlise. As palavras
foram associadas em inglés utilizando o operador booleano AND. Dos estudos encontrados, 0s
seguintes critérios de inclusdo foram utilizados: estudos publicados nos ultimos cinco anos
(agosto de 2017 a agosto de 2022), com texto completo disponivel gratis, e nos idiomas portugues,
inglés e espanhol. Os critérios de exclusdo foram: teses, dissertacfes e capitulos de livros.

A estratégia de busca utilizada no PubMed, a partir do Medical Subject Headings (MeSH)
foi ((renal dialysis[MeSH Terms]) AND (aged[MeSH Terms])) AND (quality of life[MeSH
Terms]), na BVS a partir dos descritores em ciéncias da satde (deCS) foi (mh:("renal dialysis"))
AND (mh:(aged)) AND (mh:("quality of life")).

A partir da busca nas bases de dados foi realizada a leitura e avaliag&o inicial do titulo e
resumo e posteriormente foi realizada a leitura do texto completo dos artigos selecionados. Para
os estudos que se adequaram a pesquisa, foi realizada a extracdo de dados por meio de um
formulario contendo autor(es), ano de publicacdo, pais de origem, objetivo, metodologia, tipo de
intervencdo, resultados, principais descobertas relacionadas a pergunta da revisdo de escopo.

O processo de busca e selecdo dos artigos incluidos nesta revisao esta apresentado na
figura 1, de acordo com as orientacfes do JBI, seguindo o checklist adaptado do Preferred

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).



| 342

Figura 1 - Fluxograma de selecéo dos estudos incluidos na reviséo de escopo.

Estudos identificados em busca
nas bases de dados
(250)

Estudos excluidos pela analise
do titule e resumo e duplicatas
(198)

Estudos selecionados para
leitura completa (52)

Estudos excluidos com base na
pergunta PCC (44)

Estudos incluidos na revisdo de
escopo (08)

Fonte: FERREIRA, M.E.J; COSTA, V.R.S (2023)

RESULTADOS

Através da estratégia de busca nas bases de dados, foram encontrados um total de 250
artigos, sendo 209 na pubmed, 23 na LILACS e 18 na BDENF. 18 duplicatas foram excluidas.
Apbs a leitura exaustiva dos titulos e resumos, 52 artigos foram selecionados para a leitura
completa. Desses, 08 atenderam aos critérios de inclusdo estabelecidos e foram incluidos na
pesquisa (Quadro 1).

Dos 08 estudos selecionados, 4 foram desenvolvidos no Brasil, 2 no Japdo, 1 nos Estados
Unidos e 1 na China. Quanto ao ano de publicacéo, 2 sdo de 2020, 2 sdo de 2017, 2 de 2019, os
anos de 2018 e 2021 tiveram 1 publicacgdo cada. Quanto ao tipo de metodologia adotada, 5 estudos
foram transversais, 1 retrospectivo, 1 coorte prospectivo e 1 revisdo integrativa.

Quanto ao instrumento utilizado para analisar a qualidade de vida dos pacientes, 1 estudo
usou o Kidney disease quality of life short form (KDQOL-SF), 1 associou o World Health
Organization Quality of Life for Older Adults (WHOQOL-OLD) e o WHOQOL-BREF, 2 estudos
utilizaram o Short form 36, 1 aplicou o EuroQol 5-Dimension 5-Level, 1 artigo utilizou o Control,
Autonomy, Self-realization and Pleasure Questionnaire (CASP-16) e estudo utilizou um
questionario semiestruturado proprio para coleta de dados conforme o objetivo.

Dos 08 estudos incluidos nesta revisdo, somente 1 teve como Unico objetivo avaliar a

qualidade de vida dos idosos em hemodialise, comparando as faixas etéarias. Os demais estudos
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sobre a temética abrangeram diversos fatores associados que poderiam afetar a qualidade de vida,
como a influéncia da espiritualidade, ansiedade e depressao, dor, habilidade de caminhar dentre

outros. Os principais achados foram sintetizados no quadro 2.

Quadro 1 - Estudos encontrados conforme ano de publicacdo, autoria, periddico, titulo, pais do

estudo e metodologia

Ano | Autoria | Periddico Titulo Instrumento | Pais do | Metodologia
estudo

112021 [ SANTO | Revistade | Influéncia ~ da | N&o se aplica | Brasil Revisédo

S, GMR [ enfermage | espiritualidade integrativa
et al. m UFPE | na qualidade de
online vida de idosos

hemodialiticos

212020 | ISHIW | Am]J Changes in Kidney Japéao Coorte
ATARI, | Nephrol. [ Quality of Life Disease prospectivo
Acetal. in Older | Quality of
Hemodialysis Life Short
Patients: A Form
Cohort Study on | (KDQOL-
Dialysis SF)

Outcomes  and
Practice Patterns

3| 2017 | PILGER | Rev. Bras. | Spiritual ~ well- [ WHOQOL- | Brasil Estudo

,Cetal. | Enferm being and quality BREF + transversal
of life of older | WHOQOL-
adults in OLD
hemodialysis
412020 | ALENC | BrazJ Depression and Control, Brasil Estudo
AR, Psychiatry | quality of life in [ Autonomy, transversal
SBV et older adults on Self-
al. hemodialysis realization

and Pleasure
Questionnair

e (CASP-16)

512019 | VIANA, | JBras Differences in| Shortform | Brasil Estudo
FSetal. | Nefrol quality of life (SF)-36 transversal.
and  cognition
between the
elderly and the
very elderly
hemodialysis

patients
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62017 | ZHOU, |RenFail | The quality of | Shortform | China Estudo
Xetal. life and (SF)-36 retrospectivo.
associated
factors in
patients on
maintenance
hemodialysis - a
multicenter
study in Shanxi
province
712019 | HALL,R | Qual Life | Quality of life in [ Entrevista | Estados | Estudo
Ketal. | Res older adults semi- Unidos | Transversal
receiving estruturada
hemodialysis: a | (Instrumento
qualitative study préprio)
8| 2018 | SHIMIZ | Arch Walking ability, | EuroQoL 5- | Japéo Transversal
U,Uet | Gerontol [ anxiety and | Dimension 5-
al. Geriatr depression, Level (EQ-
significantly 5D-5L)
decrease
EuroQol 5-
Dimension  5-
Level scores in
older
hemodialysis
patients in Japan

Fonte: FERREIRA, M.E.J; COSTA, V.R.S (2023)

Quadro 2 -

Principais achados nos estudos

Estudo

Principais Achados

Trés pontos importantes que compilam as evidéncias da influéncia da
espiritualidade na qualidade de vida de idosos submetidos & hemodidlise: promogéo
da saude mental; renovagdo de esperancas para um futuro promissor; promogao do

autocuidado.

2 Pacientes em hemodialise de manutencdo com idade entre 70-79 e >80 anos
apresentaram escores PCS mais baixos em comparacdo com aqueles que tinham
60-69 anos.

3 O bem-estar espiritual total correlacionou-se positivamente com os quatro dominios

do WHOQOL-BREF (fisico, ambiental, psicoldgico e relagbes sociais). A
qualidade de vida desses pacientes foi correlacionada com o bem-estar espiritual,

seja de forma positiva ou negativa.
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Os escores de QV foram quase 25% menores entre os pacientes deprimidos. Uma
baixa QV esta relacionada a uma maior probabilidade de 6bito e hospitalizacdo em

pacientes idosos em HD

A dimensd&o relacionada a capacidade funcional foi pior entre 0os muito idosos,
refletindo a maior dependéncia desses individuos nas atividades do dia a dia. Os
idosos longevos em hemodialise crénica apresentam alta prevaléncia de déficit

cognitivo, sendo ainda maior entre 0s muito idosos.

O escore total de qualidade de vida diminuiu com o aumento da idade e as diferencas
foram estatisticamente significativas. A pontuacdo total para as dimens@es funcao
fisiologica, vitalidade e fungéo social diminuiu gradativamente com o aumento da
idade, e as diferencas foram estatisticamente significativas.

A pontuagdo total em pacientes do sexo feminino foi significativamente menor do
que em pacientes do sexo masculino. Nas dimens@es funcgéo fisioldgica, papel fisico
e dor corporal, 0 escore dos pacientes do sexo masculino foi significativamente maior
do que o das pacientes do sexo feminino.

Os pacientes com maiores niveis de escolaridade tiveram escores mais altos do que

aqueles com formac&o educacional inferior.

Dois aspectos principais da qualidade de vida foram identificados como os que mais
importam para os idoso: ter bem-estar fisico (ser capaz de fazer as coisas de forma
independente, ter controle de sintomas, estar vivo e manter o estado de salde) e ter
apoio social (apoio social pratico, apoio social emocional e socializa¢ao).

Os dominios do KDQOL-36 foram coerentes com dois subtemas: ser capaz de fazer
coisas por si mesmo e controle de sintomas. Os dominios do WHOQOL-OLD com
apenas um subtema de ter bem-estar fisico e dois dos trés subtemas de suporte

social.

As analises sugerem que a reduc¢do da capacidade de caminhar, ansiedade e
depressao estdo associadas a escores EQ-5D-5L mais baixos e sdo fatores

importantes na diminuicéo da salde em pacientes idosos em hemodialise.

Fonte: FERREIRA, M.E.J; COSTA, V.R.S (2023)

DISCUSSAO

Segundo o Censo de Brasileiro de Dialise: 2009-2018, o perfil de pacientes em tratamento

de dialise, apresenta o predominio do sexo masculino (58%) e com relacdo a faixa etaria, a maioria
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esta entre 45-64 anos (41,5%), e com mais de 65 anos (35%). A hemodiélise é uma modalidade
terapia de substituicdo renal, na qual uma maquina realiza a funcao dos rins, através da filtracdo
extracorpérea do sangue (BRASIL, 2019).

A qualidade de vida relacionada a saude (QVRS) esta relacionada a percep¢do do
individuo sobre a condicdo de sua vida diante da doenca, as consequéncias e 0s tratamentos
referentes a ela, isto &, como a doenca afeta sua condicdo de vida Gtil (CRUZ, DSM et al, 2018
apud QUEIROZ, FA et al, 2009). Os estudos incluidos nesta revisdo evidenciam um declinio da
gualidade de vida associados com a idade avancada de pacientes em tratamento de hemodidlise.

Zhou et al. (2017) avaliaram a qualidade de vida (QV), utilizando o SF-36, e os fatores
gue afetam a QV em um grupo de 125 pacientes, onde 45 tinham mais de 65 anos, concluiram
que o escore total de QV diminuiu com 0 aumento da idade e as diferencas foram estatisticamente
significativas. Analisaram que a pontuacdo total para as dimensdes funcéo fisioldgica, vitalidade
e funcdo social diminuiu gradativamente com o aumento da idade, e as diferencas foram
estatisticamente significativas.

Utilizando o mesmo questionario, Viana et al. (2019) avaliaram e compararam a
qualidade de vida, e a cognicdo de idosos com menos de 80 anos com aqueles com 80 anos ou
mais. Encontrou semelhanca entre os dominios limitagdes fisicas, dor, estado geral de saude,
vitalidade, aspectos sociais, limitagcGes sociais e salde mental, do SF-36 entre os dois grupos,
entretanto, a dimensdo relacionada a capacidade funcional foi pior entre os muito idosos,
refletindo, provavelmente, maior dependéncia. A qualidade de vida pode ainda ser afetada pela
capacidade cognitiva, tendo o estudo encontrado que os idosos, principalmente os mais idosos,
em hemodialise cronica apresentaram uma alta prevaléncia de déficit cognitivo.

Ishiwatari et al. (2020) utilizaram o KDQOL-SF para analisar os componentes fisico e
mental e as alteracGes e chegaram a conclusdo que a QV fisica foi pior na faixa etaria mais
avancada. Enquanto, a QV mental diminuiu ao longo do tempo em um periodo relativamente
curto entre os pacientes mais velhos, sugerindo que estes pacientes apresentam alto risco de
deterioracdo da QV. As mudancas na qualidade de vida fisica e mental afetadas pelo tempo em
tratamento de hemodialise e a idade, respectivamente.

Shimizu et al. (2018) conduziu um estudo no Japdo para medir a qualidade de vida
relacionada a satde usando o instrumento EQ-5D-5-L em pacientes idosos em hemodialise e
identificar os fatores de estilo de vida que afetam os escores. Considerou idosos, os pacientes
acima de 65 anos. Este estudo concluiu que a idade, com diferenca significativa entre os grupos
divididos por faixa etaria, teve a associacdo negativa mais forte com a pontuacdo no EQ-5D-5L,
seguida pela pontuagdo mais alta na Escala hospitalar de ansiedade e depressdo, capacidade de
caminhada reduzida, duracdo da hemodialise e sintomas subjetivos.

Alencar et al. (2020) realizou um estudo transversal para identificar a prevaléncia de

depressao, seus fatores associados e a QV em uma populacdo idosa em HD. Para rastrear a
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depressdo nos idosos foi utilizada a Escala de Depresséo Geriatrica de 5 itens, sendo considerada
positiva a pontuacdo igual ou maior a dois. Utilizaram o instrumento CASP-16 para avaliar QV.
Encontraram em mulheres, com menor escolaridade e sem companheiro, a tendéncia de maior
prevaléncia de depressao. Identificaram que os pacientes deprimidos apresentaram escores de QV
mais baixos do que pacientes ndo deprimidos. Analisou que 43,3% e 22,5% dos pacientes
apresentavam sintomas depressivos e depressdo, respectivamente e que os valores da QV foram
guase 25% menores entre 0s pacientes deprimidos.

Pilger etal. (2017) conduziu um estudo transversal para analisar a relacao entre bem-estar
espiritual, variaveis sociodemograficas, econémicas, religiosas e de saude, e a QV de idosos em
hemodidlise. Para avaliar a QV utilizaram a associa¢do de dois questionarios, um de qualidade de
vida geral, 0 WHOQOL-BREF, e um especifico para idoso, 0 WHOQOL-OLD. Apresentaram
0s seguintes resultados, quanto maiores os escores na Escala de Bem-Estar Espiritual, bem-estar
religioso e subescala bem-estar existencial, maiores os escores de QV nos dominios fisico,
psicolodgico, relacbes sociais e meio ambiente.

Desta forma, a associa¢do entre os dominios do WHOQOL-BREF e a escala de Bem-
Estar Espiritual foi positiva e estatisticamente significativa em todos os dominios e subescalas,
exceto no dominio meio ambiente, que ndo se correlacionou com a subescala bem-estar religioso.
O dominio psicoldgico apresentou correlagdo moderada com o bem-estar espiritual total (BES) e
subescala bem-estar existencial. Considerando a QV global avaliada com o0 WHOQOL-OLD,
apresentou correlacdo estatisticamente significante com o BES total, e com as escalas de bem-
estar religioso e a subescala bem-estar existencial. (PILGER et al., 2017)

Santos et al. (2021) também avaliou a associacdo da espiritualidade com a qualidade de
vida de idosos em hemodialise, para isso realizou uma revisdo integrativa da literatura. Encontrou
3 pontos que sdo influenciados, promogdo da saude mental do idoso, considerando a alta
prevaléncias de doengas mentais associadas a Insuficiéncia Renal Crénica, principalmente a
depressdo, esperancas e perspectiva de cura e promocdo do autocuidado, visto que os idosos que
utilizavam mecanismos relacionados a crengas e a fé, apresentavam niveis mais elevados de
participacdo no tratamento, menos queixas, menos faltas as sessdes e maior adeséo ao tratamento
nutricional e farmacoldgico.

Hall et al. (2019) realizou entrevistas com idosos em hemodialise para identificar os
temas de qualidade de vida que mais importam para estes pacientes e identificar se o0s
instrumentos KDQOL-36 e 0 WHOQOL-OLD, englobam esses temas. Foram identificados dois
aspectos principais: ter bem-estar fisico, ser capaz de fazer as coisas de forma independente, ter
controle de sintomas, estar vivo e manter o estado de salde atual, e ter apoio social, apoio social
pratico, apoio social emocional e socializacao.

Ao avaliar se 0s questionarios apresentavam esses aspectos, observou que os dominios

do KDQOL-36 foram coerentes com apenas dois subtemas: ser capaz de fazer coisas por si mesmo
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e controle de sintomas. Ja os dominios do WHOQOL-OLD se enquadram com um subtema, sobre
ter bem-estar fisico e dois dos trés subtemas de suporte social (HALL et al., 2019).

Apesar dos estudos apresentarem resultados semelhantes, a falta de padronizacédo
metodolodgica, como a definicdo de instrumento de coleta de dados e avaliacdo da qualidade de
vida padronizado, impossibilita a comparacdo entre os resultados obtidos. Dentre os 8 artigos
incluidos nesta revisdo apenas dois utilizam o mesmo formuléario de avaliacdo, porém com

objetivos e metodologias distintas.

CONCLUSAO

Esta revisdo evidencia que o tratamento de hemodidlise no idoso gera impactos na
qualidade de vida dessa populacdo, no entanto ainda existe uma lacuna na literatura sobre a
tematica. Os estudos apresentaram objetivos e metodologias variadas, o que impossibilita a
comparacdo fidedigna dos resultados encontrados. Dessa forma, é necessério que estudos futuros,
sejam realizados de maneira semelhante, possibilitando melhor elucidacdo do tema e

fornecimento de evidéncias para a melhoria da assisténcia prestada.
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