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Resumo

A Insuficiéncia Renal Aguda é caracterizada pela rapida diminuigéo das taxas de filtragéo glomerular, com aumento
dos niveis das substéancias téxicas ureia e creatinina e reducéo do volume urindrio, o que é extremante prejudicial ao
paciente. Este estudo tem como objetivo principal identificar a prevaléncia e caracteristicas dos pacientes que
desenvolvem alteragées renais de uma UTI do interior de Pernambuco. Trata-se de um estudo descritivo, transversal
com abordagem quantitativa, realizado através de banco de dados com pesquisa em prontudrios no Hospital Professor
Agamenon Magalhées, incluindo pacientes acima de 18 anos de ambos os sexos e excluindo pacientes portadores de
Insuficiéncia Renal Crénica (IRC). Foram analisados 50 prontudrios, sendo 10 excluidos 08 por néo terem informagées
suficientes para a pesquisa e 02 por terem IRC. Destes 40 prontudrios, 60 % tiveram algum tipo de alteragéo renal, e
que 49,5 % fizeram uso de ventilagdo mecdnica e drogas vasoativas e 37,5% néo fizeram uso. Foi observado também
que 92% dos que tiveram alteragdes renais tinham algum tipo de comorbidades e 8% néo tinham, a faixa etdria acima
de 60 anos representou 70, 8%, os de 40 a 59 anos 25% e os de 20 a 39 anos 4,2%. Assim foi possivel perceber que
os mais acometidos por lesdes renais foram os que usaram ventilagdo mecdnica, drogas vasoativas, os que tinham
comorbidades e os pacientes idosos, sendo importante que a equipe esteja atenta nestes pacientes que apresentam
maiores fatores de risco, para identificar lesées precocemente, intervir com tratamento adequado para evitar maiores
complicagdes.

Palavras-passe: Alteragées renais, Comorbidades, Filtragao glomerular.

Abstract

Acute Renal Failure is noted by a rapid decrease in glomerular filiration rates, with an increase in the levels of the toxic
substances urea and creatinine, and a reduction in urinary volume, which is extremely harmful to the patient. This study
aims to identify the prevalence and characteristics of patients who develop kidney disorders in an ICU in the interior of
Pernambuco. This is a descriptive, cross-sectional and retrospective study with a quantitative approach, carried out
through a database with research in medical records, at Professor Agamenon Magalhées Hospital, including patients
over 18 years of age, of both sexes, and excluding patients with renal failure Chronicle (IRC). Fifty medical records were
analyzed, being 10 excluded, 08 for not having enough information for the research and 02 for having IRC. Of these
40 medical records, 60% had some type of renal alteration, and that 49.5% used mechanical ventilation and vasoactive
drugs and 37.5% did not use it. It was also observed that 92% of those who had kidney disorders had some type of
comorbidities and 8% did not, the age group above 60 years represented 70. 8%, those aged 40 to 59 years 25% and
those aged 20 to 39 4.2%. Thus, it was possible to see that those most affected by kidney injuries were those who used
mechanical ventilation, vasoactive drugs, those with comorbidities and elderly patients. team is attentive to these
patients who have higher risk factors, to identify early lesions, to intervene with appropriate treatment to avoid further
complications.

Keywords: Kidney changes; Comorbidities; Glomerular filtration.
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Introducdo

A Insuficiéncia Renal Aguda é uma doenca sistémica, multifatorial e que contribui para o
aumento da morbimortalidade de pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
(BENICHEL; MENEGUIM, 2020).

Os pacientes da UTl sGo na maioria das vezes graves que necessitam de cuidados
intensivos, com uma equipe preparada e especializada, materiais e equipamentos sofisticados,
e que muitas vezes sdo submetidos a procedimentos invasivos, deixando-os sujeitos a outras
complicacbées como as lesées renais. As doencas renais tem como principais caracteristicas a
rapidez no qual ocorre o agravamento da filtragdo glomerular, levando a distdrbios hidricos e
eletroliticos, por isso a importéncia de detectar desde cedo para intervir com o tratamento néo
deixando acontecer leséo definitiva (SILVA et al., 2017).

Aproximadamente ocorrem 850 milhées de mortes anuais em todo o mundo decorrente
de lesées do rim e do trato urindrio e a incidéncia aumenta em torno de 8% a cada ano (CASTRO
et al., 2019). A LesGo Renal Aguda acontece com menos frequéncia na comunidade (0,4% a
0,9%) se comparado aos pacientes que estdo hospitalizados 4,9% a 7,2% (BENICHEL;
MENEGUIM, 2020).

Esta doenca se caracteriza pela rapida queda da capacidade dos rins em retirar e filtrar
impurezas do organismo. A filtragdo glomerular acontece nos néfrons que s@o pequenas
estruturas e quando lesionados pode levar a diminuicéo rapida da fungéo renal (IRA), e ndo
sendo revertido ligeiramente, pode torna-se irreversivel ou até mesmo levar o paciente @ morte.
Os rins s@o responsdveis por manter o volume correto de liquidos extracelular e sua composicéo
hidroeletrolitica (SILVA et al., 2017).

As disfuncées renais representam uma grande complicac@o nos hospitais, principalmente
guando estd associada as comorbidades que os pacientes jG@ apresentam. O diagnéstico
descoberto precocemente favorece uma melhor recuperacéo, desta forma é importante avaliar
criteriosamente os exames laboratoriais (ureia e creatinina) que marcam a funcéo renal, como
também o balango hidrico, para intervir em tempo oportuno. A enfermagem tem papel
primordial nesse processo de deteccGo precoce pois, sGo os profissionais que estdo mais
préximos dos pacientes dia-a-dia, juntamente com a equipe multiprofissional (BENICHEL;
MENEGUIM, 2020).

E importante ficar atento as formas de prevencéo como: monitorizar as pressées arterial;
tratar de imediato a hipotenséo; fornecer hidratagéo adequada; avaliar continuamente a funcéo
renal; evitar e tratar de imediato o choque e infeccbes; em casos de transfusées tomar as
precaucdes necessdrias; € necessdrio ter bastante atengdo quanto a feridas e/ou queimaduras;
pois s@o situacées que podem levar a sepse (infeccdo generalizada); manusear a sonda vesical
de demora de forma estéril e retira-la assim que possivel; ficar em alerta também ao uso de
medicamentos nefrotéxicos (SILVA et al., 2017).

E imprescindivel que o enfermeiro institua medidas estratégicas de capacitacdo com a
equipe baseada em compromisso, conscientizacdo e responsabilidade na execugéo de
procedimentos e cuidados didrios, fundamentadas em evidéncias cientificas. E importante frisar
a competéncia da enfermagem neste sentido, pois a grande maioria destas condutas séo
especificas da enfermagem, e um olhar atento pode evitar ou minimizar futuras complicacées
(SILVA et al., 2017).

Este trabalho visa responder a seguinte pergunta: Por qué pacientes de UTI sGo mais
susceptiveis ao desenvolvimento de Insuficiéncia Renal Aguda. As hipéteses seriam infeccoes ja
gue est@o sujeitos a procedimentos invasivos, o uso de drogas nefrotéxicas em maior
quantidade, e desidratagdo.

Sendo assim, o objetivo deste estudo é identificar a prevaléncia e caracteristicas dos
pacientes que desenvolvem disfungdes renais através da andlise de prontudrios de pacientes
internos em uma UTI do interior de Pernambuco, com o intuito de despertar a atengdo dos
profissionais com relagdo a essa problemdatica e contribuir para iniciativas de prevencéo e
tratamento precoce, pois pacientes de UTI sdo graves, instaveis e que necessitam de uma maior
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atencéo quanto ao surgimento de outras complicagbes como a que estd sendo abordada no
referido tema.

Materiais e Métodos

Trata-se de um estudo descritivo, transversal com abordagem quantitativa, realizado
através de banco de dados com pesquisa em prontudrios.

O estudo foi realizado no Hospital Professor Agamenon Magalhdes no setor de
faturamento onde fica o depésito de prontudrios que permanecem guardados durante 20 anos
na cidade de Serra Talhada localizada no Sertdo Pernambucano. Os prontudrios foram dos
pacientes da UTIl covid do HOSPAM que comporta 10 leitos de UTI e 04 leitos de enfermaria e
foi aberto no ano de 2020 em decorréncia do aumento da demanda de pacientes com
problemas respiratérios devido a pandemia do novo coronavirus, funciona através do sistema
de Central de Regulagéo de Leitos, como também é porta aberta para receber pacientes de Serra
Talhada e cidades que compéem a XI GERES.

Foram analisados 50 prontudrios, escolhidos aleatoriamente entre os meses de setembro
de 2020 a janeiro de 2021, destes 10 foram excluidos, 08 por ndo terem informacgées completas
para a pesquisa e 02 por serem pacientes portadores de Insuficiéncia Renal Crénica. Sendo
assim, 40 prontudrios foram analisados, as variantes foram idade, sexo, comorbidades, se foram
submetidas a ventilacGo mecanica por Intubacéo orotraqueal (IOT), se fizeram uso de drogas
vasoativas (DVA) e a hipétese diagnéstica. O estudo aconteceu com a andlise de prontudrios
através do roteiro de coleta de dados APENDICE A, sendo analisados exames indicadores da
funcéo renal, como: ureia, creatinina, potdssio, sédio e o balango hidrico correspondente a data
de admisséo e a data de alta hospitalar.

Por se tratar de uma pesquisa envolvendo seres humanos, o pesquisador comprometeu-
se a obedecer aos aspectos éticos legais de acordo com as Resolugées N°466/2012 e 510/2016
do Conselho Regional Saude que dispée sobre diretrizes e normas regulamentadoras de
pesquisa em seres humanos. O projeto foi encaminhado e aprovado pelo comité de ética em
Pesquisa da Faculdade de Integragéo do Sertdo — FIS, nomero CAAE 52816321.4.0000.8267.

Resultados e Discussoes

O estudo demonstrou uma alta prevaléncia de pacientes internos na UTIl covid que
desenvolveram alteracées renais. Como diagnéstico inicial na admisséo destes pacientes foi a
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) decorrente da infeccéo pelo novo coronavirus.

Foram analisados 40 prontudrios, dentre eles 55% homens e 45% mulheres, organizados
e separados com base nos exames laboratoriais do servico. Os valores de referéncia das
substéncias ureia corresponde a 15.00 a 39.00 mg/dl e creatinina 0.60 a 1.10 mg/dl, que séo
responsdveis por indicar a situacdo da fungéo renal nos pacientes, sendo essenciais para a
triagem dos mesmos. Foram considerados alterados um aumento de 0,3 mg/dl, sobre o valor
basal de creatinina e ureia nas primeiras 48 horas. O quadro 1 mostra que dentre os pacientes
pesquisados 60% tiveram alteracéo renal, sendo 40% homens e 20% mulheres, aqueles que néo
tiveram nenhum tipo de alteragdo renal foram 40% homens e mulheres.

Quadro 1- Percentual de pacientes que desenvolveram insuficiéncia renal aguda.

GENERO TOTAL DE PACIENTES EVOLUI COM IR SEM IR
FEMININO 18 (45%) 08 (20%) 10 (25%)
MASCULINO 22 (55%) 16 (40%) 6 (15%)

_ 40 (100%) 24 (60%) 16 (40%)

Fonte: UTI covid/HOSPAN setembro/2020 a janeiro/2021.

Foi visto que as lesdes renais aconteceram em mais da metade dos pacientes pesquisados
se comparado com pesquisas anteriores percebe-se um aumento da incidéncia. 363
D

Rev.Multi.Sert. v.04, n.4, p. 361-367, Out-Dez, 2022



PACIENTES DE UMA UTI DO INTERIOR DE PERNAMBUCO QUE EVOLUEM COM DISFUNGAO RENAL: PREVALENCIA E CARACTERISTICAS

Para Bucuvic et al.,, 2011 as lesées renais acontecem em torno de 20% a 40% nas
Unidades de Terapia Intensiva. Destes 6,5% a 20% apresentam também faléncia de multiplos
orgdos e sistemas.

Corroborando com Benichel e Meneguim 2019, 15% a 30% dos pacientes hospitalizados
desenvolvem complicacées renais, sendo esse nUmero duplicado quando se trata de internacées
em UTIL.

Pinheiro et al., 2018 destaca em sua pesquisa que 94% dos pacientes que entraram na
UTI e ficaram mais de 48 horas desenvolveram leséo renal, visto que 75% tiveram alguma leséo
renal conjuntamente a sepse, os principais fatores observados para o risco em ter lesées renais
foram: o tempo de internacdGo na UTI, quando o paciente foi internado por urgéncias e
necessidade de ventilacdo mecdnica. Este estudo foi o que maior teve de incidéncia encontrada
em literaturas.

A lesdo renal aguda (LRA) é um achado comum em hospitais e chega a acometer 60 %
dos pacientes internos em UTls, acredita-se que o aumento da incidéncia esteja relacionado com
o aumento do numero de pacientes com fatores de risco como as comorbidades, idade avancada
e ao uso de medicamentos nefrotdxicos que sdo frequentemente usados em pacientes criticos.
Pacientes graves que desenvolvem lesées renais tem chances elevadas de ter mortalidade
hospitalar, principalmente quando necessitam fazer terapia de substituicdo renal TSR (MOREIRA
et al., 2017).

A importancia da equipe multiprofissional em prevenir ou detectar alteragdes renais
precocemente e iniciar o tratamento adequado em pacientes de UTI é fundamental, pois lesées
renais tendem a piorar o prognéstico destes pacientes e aumentar o tempo de internacéo.
(BENICHEL; MENEGUIM, 2019).

Foi observado algumas caracteristicas dos pacientes que desenvolveram alteracéo renal
como o uso de alguns dispositivos necessdrios ao seu tratamento e suas condigdes clinicas. Como
a ventilacGo mecéanica por Intubacéo Oro Traqueal (IOT), e o uso de drogas vasoativas (DVA),
exemplo dessas drogas sGo a noradrenaling, tridil e dobutamina muito utilizadas em pacientes
com disfuncdées hemodindmicas, o quadro 2 mostra os pacientes que usaram a ventilagdo
mecénica (VM) e nGo usaram drogas vasoativas (DVA) 8,3%, os que usaram drogas vasoativas e
ndo usaram a ventilagdo mecénica 8,3%, os que usaram tanto a ventilagdo mecénica como
também drogas vasoativas 45,9%, e os que néo fizeram uso de nenhum dos dois 37,5%. Desta
forma a pesquisa mostra que os pacientes que usaram a ventilagdo mecénica associado a drogas
vasoativas foram a maioria. Contudo, a porcentagem dos que néo usaram a ventilagéo
mecénica nem drogas vasoativas e que apresentaram disfuncées renais também foi significativa.

Quadro 2 - Porcentagem dos pacientes que tiveram alteracéo renal e que usaram ventilacéio mecéanica
e drogas vasoativas.

PROCEDIMENTOS TOTAL DE PACIENTES QUE TIVERAM ALTERAGAO RENAL
REALIZADOS 2 (8,3%)

EM USO DE VM

EM USO DE DVA 2 (8,3%)

SEM DVAE VM 9 (37,5%)

EM USO DE VM E DVA 11 (45,9%)

TOTAL S ] 24 (100%

FONTE: UTI covid/HOSPAM setembro/2020 a janeiro/2021.

Os pacientes de UTI estGo mais susceptiveis a procedimentos invasivos como 1OT e ao uso
de drogas vasoativas que s@o consideradas nefrotéxicas pelo fato de causarem vasoconstricgdo
nos vasos que irrigam o sistema renal diminuindo assim o fluxo renal causando isquemia, e que
torna imprescindivel o monitoramento de sua dosagem e tempo de uso (BENICHEL; MENEGUIM,
2019).

Pacientes em uso de ventilagdo mecénica (VM) sGo mais propicios a ter edemas e balanco
hidrico positivo pela redugdo da drenagem linfética pois tendem a reter dgua e sédio devido a
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ativagdo do horménio antidiurético pelo sistema neuroendécrino (AVILA et al.,2014). A
toxicidade de medicamentos é a terceira causa de lesdes renais, um problema que sempre existe
para detectar a etiologia das lesées é a falta de exames para analisar onde predomina a leséo
e o seu nivel (SALES; FORESTO, 2020).

Alguns fatores de risco estdo associados ao desenvolvimento de lesdo renal, como
doencas clinicas pré-existentes como hipertensdo, diabetes, insuficiéncia cardiaca,
envelhecimento, susceptibilidade de cada pessoa, uso de medicamentos nefrotéxicos de longa
data ou durante sua internacdo (BENICHEL; MENEGUIM, 2020).

Visto que as comorbidades sGo um fator de risco para o paciente desenvolver outras
patologias, no grafico 1 serd abordado o percentual de pacientes com alteracéo renal que
tinham algum tipo de comorbidades e os sem comorbidades.

Grdfico 1- Pacientes com e sem comorbidade que desenvolveram alteracéo renal.

PACIENTES COM E SEM COMOBIDADES QUE
DESENVOLVERAM ALTERACAO RENAL

8%

92%

ALTERAGAO RENAL COM COMORBIDADES
ALTERAGAO RENAL SEM COMORBIDADES

FONTE: UTI covid/HOSPAM setembro/2020 a janeiro/2021.

Vimos que dos pacientes estudados que desenvolveram alteragdes renais 92% tinham
algum tipo de comorbidades e 8% néo tinham, assim percebe-se que as comorbidades sdo
fatores de risco importantes para lesées renais.

Avaliamos também o percentual das idades dos pacientes que apresentaram alteracées
renais e vimos que os pacientes idosos tem mais chances de desenvolver lesées renais. Do total
dos pacientes 70,8% tinham 60 anos ou mais, 25% tinham 40 a 59 anos e 4,2% tinham 20 a 39
anos, descrito no gréfico 2.

Grdfico 2 - Faixa etaria dos pacientes que tiveram alteracoes renais.

PERCENTUAL DE IDADE DOS PACIENTES ESTUDADOS

4,20%

70.80%

= 20-39 ®40-59 > 60

FONTE: UTI covid/HOSPAM setembro/2020 a janeiro/2021.
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Corroborando com Castro et al., 2019 onde fala que pelo processo fisiolégico de
envelhecimento a funcéo renal tende a diminuir com o tempo acompanhado de mudancas
estruturais do sistema renal.

Disfuncbées renais s@o frequentes em ambientes hospitalares com aumento da
mortalidade e a prevaléncia é ainda maior quando se trata de pacientes criticos podendo chegar
a 50%. Alguns estudos mostram que os pacientes idosos sdo mais vulnerdveis ao
desenvolvimento de alteragdes renais e se comparado a populagéo geral apresentam maior
mortalidade, visto que as comorbidades e multiplas disfuncées orgdnicas sGo mais frequentes
nessa faixa etdria (TELES et al., 2018).

Ainda de acordo com Teles et al, 2018 a idade elevada torna-se fator de risco para lesées
renais e tem risco para perda permanente da fungéo renal e para mortalidade, em seu estudo
a populacédo foi de pacientes idosos, a maioria com lesées renais graves, 71, 7% com suporte
de ventilagdo mecénica e 48% fazendo uso de drogas vasoativas. Os pacientes acima de 70
anos, que usaram ventilagdo mecénica e drogas vasoativas, tiveram um maior indice de
mortalidade. Observamos também algumas intervencées terapéuticas usadas em disfuncées
renais na UTI covid do Hospital Professor Agamenon Magalhdes-HOSPAM.

. Avaliacéo de bexigoma, lavagem de SVD

. Reposicdo/retirada/readequacéo de volume (hidratagdo)

. Teste de estresse com furosemida

. Tratamento de  disturbios de  eletrélitos como a hiperpotassemia/
hipercalemia (glicoinsulinoterapia, gluconato de cdlcio)

. Encaminhamento para hemodidlise

A administragdo de volume é fundamental na prevencdo e no manejo terapéutico de
pacientes em UTI pois contribui para a manutengéo da perfusdo periférica prevenindo assim
isquemia renal e ainda diminui a nefrotoxicidade por drogas (AVILA et al., 2014).

O teste de furosemida constitGi-se por administracdo de furosemida e oferta de hidratagéo
em pacientes oliguricos, se o paciente nao fizer um débito urindrio de pelo menos 200 ml de
diurese em duas horas o teste foi negativo indicando leséo renal aguda (PON et al., 2021).

CONCLUSAO

Este trabalho mostrou que pacientes que sdo internos em UTls tem mais chances de
desenvolver algum tipo de alteracéo renal com uma alta prevaléncia, pois a maioria dos
pacientes estudados tiveram disfungdes renais, os principais fatores de risco nesta pesquisa
foram os pacientes de idade mais avancada, que usaram a ventilaggo mecdnica, drogas
vasoativas e que tinham comorbidades, é notério que estes pacientes sGo mais atingidos pela
deterioracéo da funcéo renal. Porem mostrou também que independente dos fatores de risco
ou ndo, o acometimento da funcéo renal também pode acontecer, e o que é importante saber
gue todos estdo susceptiveis a serem acometidos por lesdes renais, e que a equipe
multiprofissional trabalhe a questdo de prevengdo como: monitorizar o debito urindrio, avaliar
os resultados de exames o mais rapido possivel para corrigir eventuais alteracdes eletroliticas e
para evitar danos maiores é imprescindivel que tenham o diagnéstico rapido, que a equipe
esteja preparada para identificar estes pacientes para evitar que a disfungdo renal se torne
irreversivel e acometa desta forma os sistemas como um todo, levando a faléncia de multiplos
érgdos.

Como a pesquisa foi realizada em uma UTI covid com pacientes suspeitos e confirmados
pelo novo coronavirus é preciso novos estudos para avaliar a relagéo com esta doenca. Destaca-
se algumas limitacées deste estudo como: poucos artigos cientificos atuais sobre o tema,
auséncia de escalas padréo na literatura para identificar lesées renais. Ademais é necessario
novas pesquisas para chegar a um possivel entendimento sobre como evitar ou minimizar ao
maximo lesoes renais.
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