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Servico: Fundacao Pro-Rim/Joinville/SC

INTRODUCAO

A doenca renal crénica (DRC) é um importante
problema de saude publica devido a elevada
prevaléncia, no Brasil, 91.314 pacientes estavam
cadastrados no programa de dialise segundo censo de
2011 da Sociedade Brasileira de Nefrologia. Os
pacientes em hemodidlise (HD) tem sua fistula
arteriovenosa (FAV) puncionada a cada sessao de HD,
minimo trés vezes por semana, procedimento que leva
a grande desconforto e dor por parte daqueles.

OBJETIVO

Avaliar a intensidade da dor na puncao da FAV em
pacientes com DRC terminal que realizam HD em
escala trés vezes por semana no servico da Fundacao
Pr6 Rim da cidade de Joinville, Santa Catarina no
periodo de novembro de 2009.

METODOS

Para avaliacao da intensidade da dor no momento da
puncao da FAV foi aplicada Escala de Faces Wong e
Baker, instrumento validado de medida visual que
classifica a dor de zero até cinco. Na utilizacao dessa
escala é solicitado a pessoa que classifique sua dor
através de mimicas representadas em cada face
desenhada. Foram levantados os dados de tempo em
HD e tempo de uso da FAV para correlacionar com o
grau de dornapuncaodaFAV.
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RESULTADOS

N Foram incluidos no estudo todos os pacientes em
hemodialise no periodo de junho de 2012
englobando todos os trés turnos correspondendo a
uma amostra de 85 pacientes.

8 O tempo médio em hemodialise destes pacientes
foi de 4,8 anos, tempo médio de uso da FAV de 4,2
anos.

N Quanto a classificacao da dor os pacientes foram
divididos em cinco grupos distintos conforme escala
aplicada representada abaixo e os resultados
obtidos seguem expressos no grafico.
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Grafico 1 : Classificacao da dor

SEM DOR DOR LEVE NMODERADA FORTE

Correlacionando as variaveis tempo de uso da FAV e
dor na puncao nao encontramos diferenca
estatisticamente significativa entre os grupos

(p = 0,09) assim como entre tempo em HD e dor na
puncao (P=0,25).

A agulha utilizada para puncao era a mesma para
todos os pacientes.

CONCLUSOES

A maioria dos pacientes apresenta dor leve no
momento da puncao e nenhum paciente apresentou
dor insuportavel, segundo a escala utilizada. Nao
houve correlacao significativa entre dor na puncao e
tempo de uso da FAV nem com tempo em HD. O
conhecimento da intensidade dor na puncao da FAV
nos pacientes em hemodialise pode estabelecer
medidas de analgesia para os grupos de pacientes com
dor de escore maior ou igual a 3, uma vez que a dor tras
consequéncias negativas para o paciente e prejudica a
aderéncia ao tratamento.
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