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Resumo

Introdugao: A Doenga Renal Crénica é uma patologia progressiva e irreversivel,
podendo afetar as habilidades de desempenho nas atividades ocupacionais.
Objetivo: Neste estudo, comparou-se o desempenho ocupacional de pacientes
que realizam hemodidlise e didlise peritoneal de um Servico de Terapia Renal
Substitutiva. Método: A pesquisa foi do tipo observacional, transversal,
descritiva e analitica, tendo uma amostra média de (n=53), sendo 13 em didlise
peritoneal e 40 em hemodidlise. Foram coletados os dados dos pacientes em
didlise peritoneal, a partir da aplicagdo de um questiondrio sociodemogrifico e
econémico, e do protocolo Medida Canadense de Desempenho
Ocupacional. Os dados do perfil sociodemogrifico e¢ do desempenho
ocupacional de pacientes em hemodidlise foram coletados para fins de
comparacao com aqueles em didlise peritoneal. Os dados foram analisados com
testes estatisticos, sendo considerado p-valor<0,05. Resultados: A maioria dos
pacientes foi do sexo masculino, vidvo/divorciado e com renda de até um saldrio.
Com a Medida Canadense de Desempenho Ocupacional foi possivel comparar
os desempenhos ocupacionais dos pacientes em didlise peritoneal ¢ hemodidlise,
nos quais os individuos que realizam didlise peritoneal possuem melhor
desempenho ocupacional que aqueles em hemodidlise. O teste de correlagao de
Spearman mostrou que existe forte correlagdo positiva (rs=0,9861) e altamente
significante (p<0,0001*) entre a satisfacdo ¢ o desempenho dos pacientes em
didlise peritoneal. Conclusao: Sendo assim, o estudo demonstra que hd relagao
entre o desempenho ocupacional e a modalidade de tratamento dialitico.
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A comparagio do desempenho ocupacional entre as modalidades de tratamento dialitico

Abstract

Introduction: Chronic Kidney Disease is a progressive and irreversible pathology, which
can affect performance skills in occupational activities. Objective: In this study, the
occupational performance of patients undergoing hemodialysis and peritoneal dialysis
at a Renal Replacement Therapy Service was compared. Method: The research was
observational, cross-sectional, descriptive, and analytical, with a sample of (n = 53) 13
in peritoneal dialysis and 40 in hemodialysis. Data on patients on peritoneal dialysis
were collected, using a sociodemographic questionnaire and the Canadian Occupational
Performance Measurement protocol. Only data on the occupational performance of
patients on hemodialysis were collected for comparison purposes with those on
peritoneal dialysis. The data were analyzed with statistical tests, with a p-value <0.05
being considered. Most patients are male, widowed/divorced, and with an income of up
to one salary. Results: With the Canadian Occupational Performance Measure, it was
possible to associate the occupational performance of patients on peritoneal dialysis and
hemodialysis, in which individuals who perform peritoneal dialysis have better
occupational performance than those on hemodialysis. Spearman's correlation test
showed that there is a strong positive (rs = 0.9861) and highly significant (p <0.0001 *)
correlation between satisfaction and performance of patients on peritoneal dialysis.
Conclusion: Thus, the study demonstrates that there is a relationship between
occupational performance and the type of dialysis treatment.

Keywords: Chronic Kidney Diseases, Peritoneal Dialysis, Occupational Therapy.

1 Introdugao

A Doenca Renal Cronica (DRC) é definida como anormalidades da estrutura ou fungao
renal, presente por mais de trés meses, com implicagoes para a satde. Seu estadiamento
depende da causa da doenga, taxa de filtragao glomerular e nivel de albumina (International
Society of Nephrology, 2013).

De acordo com Jha et al. (2013), estima-se que a prevaléncia de doentes renais crénicos
varie entre 8% a 16% em todo o mundo. Os locais com maior prevaléncia de doentes
renais cronicos, nos cinco estdgios da doenga, sao Taiwan, Estados Unidos, México, Japao
e Xangai. Nos Estados Unidos, a populacio negra e a latino-americana alcancam o estdgio
final da doeng¢a mais cedo que a populagio branca — idade média de 57 e 58 anos contra
63 anos, respectivamente.

No Brasil, a prevaléncia de doentes renais ainda é incerta. Estimativas populacionais
apontam cerca de 1,5% para a doenca renal autorreferido e 3% para hipercreatinemia,
correspondendo entre 3 a 6 milhées de adultos (Marinho et al., 2017).

Nos paises desenvolvidos, a DRC apresenta alta prevaléncia, estando associada ao
Diabetes, & Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) e ao envelhecimento da populagio. Nos
paises em desenvolvimento, como o Brasil, observam-se menores taxas de prevaléncia e
incidéncia, em parte, por menor notificagio e oferta de tratamento. Ademais, apresentam
doengas infecciosas e glomerulonefrites como principais causas da doenca, além do
Diabetes e HAS (Draibe, 2014).

Segundo o Censo da Sociedade Brasileira de Nefrologia (2017), cerca de 126.583
individuos com DRC encontravam-se inseridos em um centro de Terapia Renal
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Substitutiva (TRS) realizando didlise (Hemodidlise e Didlise Peritoneal), sendo este um
aumento de 40 mil novos casos em comparacio ao ano anterior.

A maioria desses pacientes realiza tratamento pelo Sistema Unico de Satde (SUS),
representando 80% no territério nacional, sendo a Hemodidlise (HD) a modalidade de
tratamento mais realizada nos centros de TRS (Sociedade Brasileira de Nefrologia, 2018).

Na HD, o paciente ¢ ligado a uma mdquina cicladora através de uma fistula
arteriovenosa que realiza a limpeza e filtragem sanguinea, retirando do organismo residuos
prejudiciais a sadde, como sais e excesso de liquido, auxiliando, assim, na manuten¢io do
equilibrio eletrolitico. Esse procedimento ¢é realizado, no minimo, trés vezes na semana por
quatro horas em média de duracio (Madalosso & Mariotti, 2013; Brasil, 2014; Rudnicki,
2014).

Frequentemente, a TRS nao ¢é planejada, ou seja, ¢ realizada de maneira urgente perante
a faléncia renal, sendo assim, nio é realizada através de um acesso definitivo funcionante,
e geralmente inicia-se pela HD. Contudo, a Diilise Peritoneal (DP) tem surgido como
terapia alternativa vidvel e segura a HD no inicio dialitico nao planejado (Mendes et al.,

2017).

Na DP, o periténio do individuo ¢é utilizado como membrana de troca entre o
organismo e o liquido dialisador, devido a rede de capilares e linfdticos, presentes nesta
regido, sendo realizada ao nivel domiciliar e ambulatorial, contribuindo para uma maior
independéncia do individuo em relagio ao seu processo de tratamento (Sociedade Brasileira
de Nefrologia, 2016; Tavares & Lisboa, 2015).

Existem duas modalidades de DP, a Diilise Peritoneal Ambulatorial Continua
(DPCA), a qual ¢ realizada diariamente com duragao de 30 minutos, com intervalos de
trés a quatro horas entre uma troca e a Didlise Peritoneal Automatizada (DPA), realizada
normalmente durante a noite, sendo que o nimero de ciclos dependerd da prescrigao
médica (Sociedade Brasileira de Nefrologia, 2016).

De acordo com Vieira (2009) e Souza (2012), pacientes com DRC podem apresentar
desgaste fisico e emocional por ter seu cotidiano quase todo preenchido com atividades
ligadas a doenca, como consultas médicas, sessoes de didlise, dietas, por exemplo, e a
impossibilidade de execug¢do de atividades que requeiram muito esforco, pois a maioria dos
clientes com DRC sente fraqueza e cansago, dificultando o desempenho normal de suas
ocupagoes, principalmente nas dreas de produtividade, Atividades de Vida Didria (AVD) e
lazer, o que pode desestruturar, por consequéncia, o seu convivio social.

O estudo de Ramosetal. (2015) com adolescentes em tratamento hemodialitico
apontou para o empobrecimento de atividades e relagdes sociais antes, durante e ap6s as
sessoes de HD, restringindo-se apenas as técnicas e abordagens biomédicas.

Corroborando isso, Madalosso & Mariotti (2013) elencam diferentes fatores que
prejudicam a funcionalidade e a vida social desses pacientes, mas, principalmente, eles
associam o tempo dispensando para as sessdes de HD como um dos principais fatores que
contribui para a desorganizac¢io da rotina, comprometimentos psicossociais, como bem-
estar e satisfacio.

Estudo realizado em um setor de TRS, no Estado do Par4, indicou que a maioria dos
pacientes em DP ji haviam realizado HD antes desta modalidade, e a maioria relatou
melhoria e mais satisfagio pela troca da terapia, referindo que a HD ¢é mais agressiva,
podendo provocar mais alteragdes no dia a dia (Moraes et al., 2018).
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Esse estudo também enfatiza sobre o impacto da DP no cotidiano desses pacientes,
principalmente no desempenho ocupacional de atividades que sao realizadas distante de
casa, devido a dependéncia do tratamento (Moraes et al., 2018).

O desempenho ocupacional é o resultado da interagio entre a pessoa, o ambiente e a
ocupacio, no qual os individuos sio constituidos pelos aspectos fisicos, psicoafetivos e
cognitivos, além de serem influenciados pelos ambientes fisicos, sociais, culturais e
institucionais (Law et al., 2009).

A terapia ocupacional, como uma profissio da drea da satide que possui habilidades e
competéncias para atuar na abordagem do desempenho ocupacional de seus clientes, a
destacar aqueles inseridos no campo das doengas cronicas, promove atividades
significativas, utilizando-se de protocolos validados, como a Medida Canadense de
Desempenho Ocupacional (COPM), para avaliar o desempenho ocupacional de
individuos que, por algum motivo, tiveram suas ocupagdes afetadas (Law et al., 2009;
Pontes & Polatajko, 2016).

A COPM ¢ um protocolo semiestruturado que avalia o desempenho ocupacional em
trés campos centrais: autocuidado, produtividade e lazer. Neste, o individuo consegue
elencar as atividades mais significativas e classifici-las de acordo com o seu desempenho e
satisfagdo autorreferidos (Law et al., 2009).

Diante do exposto e considerando a complexidade da DRC e seu tratamento continuo,
esta pesquisa teve como objetivos descrever o perfil sociodemogréfico, socioecondmico e
de moradia de pacientes em DP e comparar o desempenho ocupacional de pacientes em
duas modalidades dialiticas de um servigo de TRS de um hospital ptblico de referéncia no
estado do Pard.

2 Método

Estudo observacional, transversal, descritivo e analitico, realizado com pacientes com
DRC em tratamento no servico de TRS, no periodo de setembro de 2016 a fevereiro de
2017, apés aprovacio no Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos da Fundagio
Hospital de Clinicas Gaspar Vianna (FHCGV), com parecer de aprovagio ndmero
58303816.4.0000.0016.

2.1 Populagio e amostra

A populagio (N = 64) era de pacientes de ambos os sexos com DRC, na faixa etdria
entre 20 e 83 anos, em tratamento dialitico no servico de TRS de um hospital publico de
referéncia no Estado do Para.

Na primeira etapa da pesquisa referente a coleta dos dados para o perfil
sociodemogrifico e socioecondémico, 64 individuos aceitaram participar da pesquisa, sendo
51 em HD (79,69%) e 13 em DP (20,31%). Na segunda etapa, para a aplicagio da
COPM, participaram 13 pacientes em DP (24,53%) e 40 em HD (75,47%).

2.2 Instrumentos para coleta de dados

Utilizou-se um questiondrio sociodemografico e econdmico desenvolvido pelos autores
com as varidveis, idade, sexo, estado civil, renda, condicées socioambientais e escolaridade
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para os pacientes que realizavam DP. Para os pacientes em HD, utilizaram-se as varidveis
idade, sexo e estado civil, pois essas encontravam-se disponiveis no banco de dados da
instituigao.

Para a avaliagio do desempenho ocupacional, utilizou-se a COPM, que ¢ constituida
por uma entrevista semiestruturada, na qual, primeiramente, o paciente identifica as
atividades do cotidiano que deseja e as que necessita realizar, atribuindo a estas uma nota
que varia de 01 (valor minimo) a 10 (valor mdximo), referente ao grau de importancia.
Posteriormente, o paciente aponta cinco atividades que apresentam problemas de
desempenho, sendo atribuidas, a estas, pontuagdes que variam de 01 a 10, considerando
seu desempenho e satisfagio com o resultado da tarefa executada (Law etal,
2009; Greggio, 2011).

A duragao da aplicagao do protocolo varia de 15 a 30 minutos e possibilita ao paciente
a identificagio de seus problemas, por meio da satisfacio e o desempenho atual em
determinada atividade, aumenta o envolvimento do cliente com seu processo terapéutico,
atuando, assim, como corresponsavel pela sua satide (Law et al., 2009).

2.3 Procedimentos

Os participantes que realizavam DP foram convidados a participar do estudo no dia da
consulta clinica com o nefrologista, sendo abordados antes do atendimento médico na sala
de consulta de DP, na qual, apds a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, realizou-se a aplicacio do questiondrio sociodemogrifico e da COPM.
Ressalta-se que os prontudrios dos participantes também foram acessados para coleta de
informagoes complementares para o roteiro sociodemogrifico, como dados referentes a
moradia destes, informacoes estas rotineiras no servigo deste TRS. Para a comparagio do
perfil sociodemografico e do desempenho ocupacional dos pacientes em DP com os em
HD, foram coletadas informacoes sobre o perfil e o desempenho ocupacional de pacientes
em HD em banco de dados do Grupo de Pesquisa em Doengas Cronicas e Saude
Preventiva da FHCGYV, visto que jd havia sido aplicada a COPM com estes pacientes em
uma pesquisa realizada pelo grupo no ano de 2016.

2.4 Andlise de dados

Os dados obtidos para a criagio do perfil sociodemogrifico, socioeconémico e de
moradia foram analisados por meio de varidveis qualitativas, as quais foram apresentadas
por distribuigées de frequéncias absolutas e relativas, enquanto as varidveis quantitativas
foram apresentadas por medidas de tendéncia central e de variagdo. O teste G foi aplicado
nestes dados para comparar propor¢oes consideradas iguais, ponderando como
significancia p-valor= <0,05. O teste t de Student foi utilizado para avaliar o desempenho
ocupacional entre homens ¢ mulheres em DP. O teste de Correlacio de Spearman foi
aplicado nas Medianas do protocolo COPM (desempenho e satisfacio) em relagio
a modalidade de didlise (HD e DP). Foi previamente fixo o nivel alfa= 0,5 (Erro alfa 5%)
para rejeitar a hipdtese de nulidade, na qual compararia o desempenho ocupacional com
a modalidade dialitico. A andlise bioestatistica foi realizada no soffware Statistical Analysis
Model (SAM) e o programa BioEstat versio 5.3 foi usado para aplicacio dos testes de
hipétese.
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3 Resultados

O perfil dos participantes da pesquisa em relacdo a idade foi entre 37 e 83 anos, com
tendéncia central para 65+12 anos, sendo que, no grupo de pacientes em DP, 53,8% ¢ do
sexo feminino e 46,2% do sexo masculino.

Os pacientes em HD apresentaram idade entre 20 e 70 anos, com tendéncia central
para 60+10 anos, sendo 51% do sexo feminino e 49% do sexo masculino.

A maioria dos participantes em DP tem como estado civil vitvo ou divorciado,
correspondendo a uma estatistica significativa de 53,8%, p=0,0202*. Para os pacientes em
HD, a varidvel nao informada foi a prevalente (58,8%) (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizagio de n=64 pacientes em didlise peritoneal e hemodidlise. FHCGV,
Belém/PA, ano 2017.

Caracteristicas do paciente
n % p-valor n % p-valor

Sexo
Masculino 6 46,2 0,7458 25 49,0 0,8892
Feminino 7 538 26 51,0
Estado civil
Solteiro 2 154 2 3,9
Casado 4 30,8 12 23,5
0,0202° 0,3438
Uniio Estdvel 0 0,0 5 9,8
Vitivo ou Divorciado 7 53,8 2 3,9
Nao informado 0 00 30 58,8
Ocupagao
Atividade do Lar 2 154 3 5,9
Lazer 0 0,0 0 0,0
Estudar 1 77 0,0112* 2 3,9 0,0052*
Trabalho 2 154 2 3,9
Outros (Aposentado ou pensionista) 8 615 16 31,3
Nio informado 0 0,0 28 54,9

*Teste G de aderéncia para proporg¢oes esperadas iguais. Fonte: Protocolo de Pesquisa.

A principal ocupagio dos participantes em DP foi referente a categorias outras, a
destacar a subcategoria, aposentados/pensionistas (8 participantes), enquanto a maioria
dos em HD nao informaram (28 participantes). Ressalta-se, que a maioria dos pacientes
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nao se identificava pela ocupagao que realizavam, mas, sim, pela forma de remuneragao

adquirida (Tabela 1).

Tabela 2. Caracterizacio de n=13 pacientes em didlise peritoneal, FHCGV, Belém/PA, ano 2017.

Caracterizagio n % p-valor
Escolaridade paciente
Analfabeto 1 7,7
Fundamental Incompleto 5 38,5 .
Fundamental Completo 0 0,0 0,002
Médio Incompleto 0 0,0
Médio Completo 6 46,2
Superior 1 7,7
Renda paciente
Menos 1 SM 0 0,0
1a2SM 1 84,6 <0.0001°
3a4SM 2 15,4
Mais que 4 SM 0 0,0
Escolaridade cuidador
Analfabeto 0 0,0
Fundamental Incompleto 3 23,1 0,4077
Fundamental Completo 1 7,7
Médio Incompleto 3 23,1
Médio Completo 5 38,5
Superior 1 7,7
Renda do Cuidador
Menos 1 SM 8 61,5
1a2SM 5 38,5 0,0118*
3a4SM 0 0,0
Mais que 4 SM 0 0,0

*Teste G de aderéncia para propor¢oes esperadas iguais. Fonte: Protocolo de Pesquisa.

Quanto ao nivel de escolaridade e renda dos pacientes e seus cuidadores (Tabela 2), o
estudo mostra que hd uma tendéncia de o paciente apresentar nivel de escolaridade igual a
Ensino Médio Completo (46,2% p-valor=0,0032*), com renda entre 1 a 2 saldrios minimos
(84,5% p-valor=<0,0001*). J4 o nivel de escolaridade do cuidador nio houve significAncia
estatistica, contudo, a renda deste apresentou tendéncia de ser menor que 1 saldrio minimo

(61,5% p-valor=0,0118*).

Em relagio as condigoes de moradia, encontraram-se valores estatisticamente
significativos (p-valor=<0,0001) junto aos pacientes que realizam DP. Neles, aponta-se que
a maioria dos pacientes possui casa propria (84,6%), sendo alvenaria a construgio
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predominante (92,3%), estando compostas em sua maioria por 5 ou mais comodos (76,9%),

forros de PVC (76,9%) e pisos de cerdmica (92,3%) (Tabela 3).

Tabela 3. Caracterizagio da moradia de n=13 pacientes em didlise peritoneal. FHCGYV,
Belém/PA, ano 2017.

Caracterizagio da moradia n % p-valor
Moradia
Prépria 11 84,6
Alugada 2 15,4 <0,0001
Cedida 0 0,0
Outros 0 0,0
Coémodos
Comodos 1 a2 1 7.7 .
Comodos 3 a 4 2 15,4 <0,0001
Comodos 5 ou mais 10 76,9
Tipo de forro
Madeira 0 0,0
Gesso 1 7,7
PVC 11 76,9 <0,0001*
Naio tem 1 7,7
Outros 0 0,0
Tipo de piso
Madeira 0 0,0
CerAmica 12 92,3
Carpete 0 0,0 <0,0001%
Acimentado 1 7,7
Outro 0 0,0
Tipo Construgiao
Madeira 1 7,7
Alvenaria 12 92,3 <0,0001*
Outra 0 0,0
Quantas pessoas moram
1 Pessoa 1 7,7
2 Pessoas 1 7,7
3 Pessoas 4 30,8 0,9902
4 Pessoas 2 15,4
5 Pessoas ou mais 5 38,5

*Teste G de aderéncia para proporgoes esperadas iguais. Fonte: Protocolo de Pesquisa.

A condigiao ambiental para o tratamento da HD ¢é o ambulatério ou o ambiente
hospitalar. Sendo assim, nio havia no banco de dados informagées sobre a condigao de
moradia desses individuos.

Na Tabela 4, sobre as dreas de desempenho e satisfagio dos pacientes em DP, observa-
se que nio hd diferencas significativas referentes as dreas de autocuidado, produtividade e
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lazer entre os sexos masculino e feminino. A drea de maior desempenho ocupacional de
n=13 participantes do estudo foi a produtividade em ambos os sexos.

Tabela 4. Avaliagio das dreas do COPM conforme o sexo do paciente.

GRUPO DESEMPENHO SATISFA(;AO
AUTOC PROD 1IAZER AUTOC PROD IAZER
Média 8,6 9,2 7,3 8,5 9,0 8,0
Masculino
D padrao 1,5 1,8 2,3 2,4 2,2 2,4
DP Média 9,0 9,7 8,9 10,0 10,0 9,7
Feminino
D padrao 1,1 0,8 1,9 0,0 0,0 0,8
t-Student (p-valor) 0,3099 0,2759  0,2173 0,2632 0,1984 0,2124
Média 6,2 5,2 5,4 6,5 5,2 6,3
Masculino
D padrio 2,2 45 3,4 2,0 2,1 2,4
HD Média 5,1 5,2 45 4,7 4,7 4,3
Feminino
D padio 2,5 45 2.7 2,3 2,2 2,2
Teste T (p-valor) 0,1470 1,000 0,2713 0,0117° 0,4667 0,0094*

*Teste ¢ Student para verificar proporcionalidade no desempenho e satisfagio entre homens e mulheres. Fonte:

Protocolo de Pesquisa.

Considerando ainda a Tabela 4, os individuos em HD também nao apresentaram diferengas
significativas nas dreas do desempenho entre os sexos, porém, na satisfacio nas dreas do
autocuidado e do lazer, homens e mulheres apresentaram diferencas, nas quais os homens
possuem melhor satisfagio nessas dreas em comparagio com as mulheres.

Tabela 5. Estatisticas de resumo do COPM Desempenho e do COPM Satisfagio de pacientes em HD e

DP. Belém/PA ano 2015 e 2017.

PACIENTES EM HD PACIENTES EM DP
Tamanho da amostra COPM - COPM - COPM - COPM -
Desempenho Satisfacio Desempenho Satisfacio
40 40 13 13
Minimo 1,0 1,0 5,0 5,0
Miximo 10,0 10,0 10,0 10,0
Mediana 6,50 6,15 8,8 8,8
Primeiro Quartil (25%) 4,44 4,58 6,5 8,2
Terceiro Quartil (75%) 9,25 9,48 9,3 10,0
Média Aritmética’ 6,29 6,39 8,1 8,7
Desvio Padrio 3,06 2,98 1,7 1,4

*Entre os grupos p-valor <0,0001, Correlagio de Spearman, rs =0,9861. Fonte: Protocolo de Pesquisa.

J4 a avaliacgio da COPM de pacientes em DP (Tabela 5) demostra que tanto o
desempenho quanto a satisfacio variaram entre 5 e 10, apresentando mediana igual a 8,8.
Apés a aplicagio do teste de correlagio de Spearman, este mostrou que existe forte
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correlagio positiva (rs=0,9861) e altamente significante (p<0,0001*) entre a Satisfacio e o
Desempenho dos pacientes nesta modalidade de tratamento. Considerando que este estudo
evidenciou a associagao da modalidade dialitica no desempenho ocupacional de pacientes
renais cronicos, verificou-se que o desempenho e a satisfacio ocupacional de pacientes que
realizam DP é maior aos que realizam HD (Tabela 5).

4 Discussao

A identifica¢io do perfil sociodemogrifico e socioambiental de pacientes em DP e HD
torna-se relevante em virtude da caracterizagio do publico estudado, de modo a nortear
possiveis condutas clinicas e terapéuticas, bem como produzir evidéncias cientificas
(Thomé et al., 2019).

Neste estudo, identificou-se que a maioria dos pacientes é do sexo feminino, com idade
média de 65 anos e estado civil vitivo ou divorciado, achados estes semelhantes & pesquisa
de Oliveira et al. (2012) e Silva et al. (2016), com divergéncia apenas quanto ao estado
civil, havendo predominio de casados nesta tltima.

No dltimo censo da Sociedade Brasileira de Nefrologia (2018), a idade de pacientes que
realizam uma TRS varia entre os 45 anos e 75 anos, com predominincia dos 45 aos 64
anos (41,5%). Além disso, a maioria é do sexo masculino.

A presenca de um cuidador pode oferecer melhor assisténcia nos procedimentos
dialiticos peritoneais, devido, sobretudo, a divisdo das tarefas de cuidados exigidas na
didlise, as quais requerem aten¢io durante o procedimento, ou, ainda, a terceiriza¢io dos
cuidados em sujeitos com incapacidades de realizd-los. Tal suporte pode ser realizado por
individuo com grau de parentesco ou pessoa contratada para esta finalidade, possuindo
papel fundamental para a adesdo ao tratamento (Leone, 2016; Paula et al., 2016).

O cuidador dos pacientes apresentou renda menor que um saldrio minimo (61,5%),
sendo que esta questdo pode ser atribuida ao fato deste abdicar de seu trabalho para se
dedicar aos cuidados do paciente com DP.

Tavares & Lisboa (2015) apontam sobre a importancia da capacitagao do paciente e de
sua familia para o éxito do tratamento dialitico peritoneal. Eles também destacam sobre a
importancia de uma linguagem mais acessivel sobre o tratamento, enfatizando, assim, a
importancia do suporte da equipe de satde.

Por isso, considerar o nivel de escolaridade do paciente e de seu familiar é imprescindivel
no treinamento e capacitagao destes sobre a DP, além de contribuir positivamente para o
entendimento correto sobre a DRC e seus desdobramentos.

Outra questdo relevante para a realizacio da DP sio as condi¢des de saneamento e
moradia, que, de acordo com Aratjo etal. (2011) e Leone (2016), devem minimamente
oferecer impactos negativos ao processo de tratamento. Nesse sentido, verificou-se que as
condigoes de saneamento e moradia da maioria dos participantes que realizam DP (Tabela 3)
sao adequadas para a realizacio do tratamento dialitico com seguranga ambiental.

No estudo de Abrahio et al. (2010) sobre a pritica da DP em domicilio, apesar de nio
demonstrar significAncia estatistica sobre a relagio das condigoes de realizacdo da DP com
o éxito da terapia, os autores acreditam que elas exercem papel positivo para o sucesso da
aplicacao dialitica.

Para a terapia ocupacional, faz-se imprescindivel a avaliagio do desempenho
ocupacional dos pacientes em DP por meio da COPM, pois esta subsidiard a identificagao
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de possiveis problemas de desempenho e satisfagao relacionadas as atividades que podem
ser prejudicadas mediante o contexto de tratamento, as quais poderdo nortear a pritica
clinica e a pesquisa cientifica na profissao.

Nos resultados apresentados (Tabela 4), ressalta-se que nio houve diferencas
significativas referentes as dreas de autocuidado, produtividade e lazer entre os sexos. Além
disso, destaca-se que os niveis do desempenho e satisfagio foram proporcionais. Sendo
assim, o nivel de satisfagio e a percep¢ao de seu desempenho ocupacional nio sio afetados
nos individuos que realizam DP.

Entretanto, estudo realizado por Moraes etal. (2018) aponta que pacientes que
realizam DP tém suas ocupagées afetadas, principalmente relacionadas ao trabalho, ao
cuidado pessoal e 4 independéncia fora de casa devido ao tempo investido no domicilio
para tratamento junto a mdquina dialisadora, j4 que a maioria das atividades
comprometidas referidas pelos pesquisados necessita de longos periodos para sua realizacio.

No estudo supracitado, 91,6% dos participantes ji havia realizado hemodiilise antes da
DP e afirmam maior satisfagdo com a troca da modalidade dialitica, pois a hemodidlise ¢
mais agressiva e causa mais limitagdes no desempenho ocupacional dos pacientes

(Moraes et al., 2018).

Dessa maneira, aponta-se que os pacientes que realizam didlise peritoneal podem ter
condig¢des clinicas e psicossociais mais favordveis para obtengio de melhor qualidade de
vida, a qual influencia consideravelmente na realizagio de atividades ocupacionais e na
participagio da vida social de maneira satisfatéria, devido a menores complicagoes no
tratamento, adaptagio favordvel no cotidiano, como uma possivel continuagio da
ocupagio trabalho e o nio deslocamento didrio para a realizacio da didlise (Freire &
Mendonga, 2013; Roxo & Barata, 2015; Pereira et al., 2016).

Diante do exposto, destaca-se que a comparagao dos resultados da COPM entre os
individuos em DP e em HD do mesmo STRS identificou divergéncia nas médias das
varidveis do desempenho e satisfagdo, levando a inferir que esta Gltima modalidade de
tratamento interfere de forma a diminuir o desempenho ocupacional dos individuos. Este
fator ¢ influenciado devido as alteracoes fisicas, as limitacoes das atividades cotidianas e
também pelas adaptagoes desfavordveis a vida dos pacientes em hemodidlise (Machado &
Pinhati, 2014; Alfonso & Nascimento Filho, 2015).

Dessa maneira, o estudo de Marinho et al. (2017) afirma que a qualidade de vida de
pacientes em HD ¢ consideravelmente afetada devido as complicagoes clinicas
apresentadas, bem como as condigoes desfavordveis a realizacio do tratamento, como o
deslocamento rotineiro para o servico de TRS e o tempo de sessao da HD.

Além disso, autores ressaltam que a hemodidlise afeta consideravelmente a manutengao
da ocupagio trabalho devido as consequéncias referentes a0 comprometimento fisico e
também ao tempo destinado s sessoes (Cruz et al., 2016).

Neste estudo, verificou-se a interferéncia direta das modalidades de tratamento dialitico
no desempenho ocupacional dos pacientes, ressaltando a importancia da avaliagao deste
desempenho, a qual influencia em uma melhor compreensio e assisténcia destinadas ao
paciente em processo de tratamento.

Portanto, esta pesquisa destaca que as alteragoes no desempenho ocupacional dos
pacientes com doenga renal cronica podem estar associadas & modalidade de tratamento
dialitico, sendo que a didlise peritoneal é a melhor op¢io de tratamento em relagio ao
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desempenho dos individuos por proporcionar maior liberdade para realizacio de suas
atividades ocupacionais e envolvimento na vida social.

5 Conclusao

No presente estudo, foi possivel identificar que a modalidade de tratamento dialitico
estd associada ao desempenho ocupacional dos pacientes, sendo que os dados
sociodemogréficos demonstram concordancia com outros estudos realizados na 4rea.

As questoes socioambientais dos participantes em DP demonstram a necessidade de
condigoes minimas para a eficdcia do tratamento dialitico peritoneal no domicilio, como a
escolaridade, renda e moradia.

Os pacientes que realizam a DP demonstraram pouca interferéncia no desempenho
ocupacional autorreferido a partir da aplicagio da COPM, sendo que os niveis de
desempenho e satisfagao se encontram em niveis proximos a nota méxima da medida.

Com a aplicagio da COPM, foi possivel comparar os resultados dos desempenhos
ocupacionais dos pacientes em DP e HD, nos quais os individuos que realizam DP
possuem melhor desempenho ocupacional que aqueles em HD.

Apesar da significAncia encontrada neste estudo, aponta-se o nimero pequeno de
pacientes realizando DP e aos poucos dados sobre o perfil dos pacientes em HD como
fatores que limitam a generalizagio sobre o desempenho ocupacional e do perfil desta
populagio para outros centros. Por isso, pesquisas futuras devem ser realizadas de modo a
complementar e a comparar os dados obtidos.
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