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INTRODU(,‘I'-'\O: O transplante renal é um procedimento cirlirgico para compensar ou
substituir a funcdo do 6rgao doente, sendo a terapia mais eficiente e com melhor
custo-beneficio para reabilitacdo dos pacientes. Os diagndsticos de enfermagem (DE)
sao desenvolvidos a partir de sinais e sintomas, fatores relacionados e de risco
identificados pelo enfermeiro que objetiva planejar intervencdes adequadas para cada
caso. OBJETIVO: Identificar os DE implementados na pratica clinica em pacientes
transplantados renais. METODO: Coorte histérica constituida por amostra de 179
pacientes submetidos ao transplante renal no periodo de janeiro de 2007 a janeiro de
2009 em um hospital universitario. Os dados foram coletados em prontuario on line e
em sistema informatizado da instituicdo por meio de uma query, sendo analisados
estatisticamente com o programa SPSS. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da instituicdo sob protocolo 09-465. RESULTADOS: Encontrou-
se114(63,7%) homens, com média de idade de 43(x 13,7) anos, 134 (80,7%)
profissionalmente ativos e 111 (63,1%) com nivel de instrucdo fundamental. Na
pratica clinica os enfermeiros identificaram 50 diferentes DE, sendo os mais
prevalentes: Risco de infeccao (98,79%), Alteracao na eliminacdo urinaria (96,97%),
Protecdo ineficaz (93,33%), Déficit no auto cuidado: banho e ou higiene (70,30%),
Integridade tissular prejudicada (69,09%) e Dor aguda (59,97%). CONCLUSOES: Os
DE identificados demonstram a vulnerabilidade dos pacientes em fungao dos
procedimentos invasivos e o uso de imunossupressores, o que direciona para cuidados
especificos no seu pos-operatério, em especial aos relacionados a prevencao das
complicagdes infecciosas e o controle da dor. A adequada avaliagao de enfermagem
leva a acuracia diagnéstica, qualifica a assisténcia ao paciente e otimiza a sobrevida
do enxerto. DESCRITORES: processos de enfermagem, diagnostico de enfermagem,

transplante de rim.
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