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QUALIDADE DE VIDA DO PACIENTE RENAL CRONICO EM HEMODIALISE
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Introdugdo: A discussdo sobre a qualidade de vida do paciente em didlise & uma pauta importante e com muita
frequéncia discutida entre a equipe de multiprofissional responsavel pelo cuidado. Considera-se que as
questdes psicoldgicas e psiquiatricas estdo implicitas junto ao referido contexto, indicando a necessidade de
investigagbes gue instrumentalizam a pratica profissional do psicélogo. Objetivo: Verificar os Escores de
Qualidade de vida dos pacientes renais crénicos em hemodidlise de uma Instituigdo filantrépica localizada em
Curitiba-PR. Método: Estudo qgualitativo e exploratdrio, realizado junto a 35 pacientes em hemodialise, sendo 15
homens e 20 mulheres, com a média de idade de 51,14 anos. Foi aplicado o Questionério KDQOL 5.F 1.3. Os dados
foram ordenados e processados pelo software SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) versdo 20.0,
considerando significincia estatistica para valores de p menores do que 5% (p < 0,05). Resultados: No gue tange
ao KDQOL 5.F 1.3, a média geral obtida do escore de Qualidade de Vida nesta populagdo foi equivalente a 67,18.
Observou-se gue os aspectos mais prejudicados foram: Status de trabalho (18,57), Papel fisico (37,14) e
Composto fisico (40,64). Identificou-se melhores resultados junto aos aspectos: Sintomas da DRC (76,73), Efeitos
da DRC (73,13), Fungdo cognitiva (87,43), Qualidade das interagdes sociais (81,14), Sono (77,64), Suporte social
{71,90), Encorajamento da equipe de didlise {91,43), Satisfagdo do paciente com o tratamento (81,43), Bem-estar
emocional (74,86), Fungdo social (76,07). Em andlise de correlacdo, identificou-se relagdes positivas entre
aspectos do proprio questiondrio. Posto isto, afirma-se que existem varidveis do Questiondrio de Qualidade de
Vida que se relacionam entre si, sdo elas: Sintomas e Funcdo Cognitiva; Sintomas e Qualidade das interacdes
sociais; Sintomas e o Papel emocional; Sintomas e Fungdo social; Fardo da doenga renal e Qualidade das
interagoes; Fardo da doenca renal e Qualidade do sono. Discussdo: Os resultados obtidos corroboram com outros
estudos realizados junto ao contexto da DRC. Os disturbios hidroeletroliticos comuns & patologia sdo
responsdveis pelas descompensagbes dos niveis enddcrinos (paratirecide e glicocorticoide, por exemplo) e
alteractes de compostos bioguimicos do organismao, tais como: potdssio, fosforo, ureia, creatinina. Esses
influenciam o desencadeamento de alteragbes dsseas, alteraces cognitivas, alteragfies da percepgio e
alteragdes no padrio do sono. Consideragfes finais: Diante do exposto, é esperado que os pacientes mais
acometidos pelos sintomas da doenga renal, sejam também os que possuem maior declinio cognitivo e alteragdo
do sono, como apontaram os resultados do presente estudo.



