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RESUMO 

Introdução: Na Unidade de Terapia Intensiva observa-se que a Lesão Renal Aguda é uma comorbidade muito 

frequente e que culmina na disfunção de um dos órgãos mais importantes. Tal patologia tem como principais 

características o baixo débito de diurese e o aumento da creatinina sérica. Objetivo: Identificar na literatura 

quais os cuidados de enfermagem para pacientes adultos que desenvolvem lesão renal aguda durante a 

hospitalização na unidade de terapia intensiva. Método: Revisão integrativa de literatura, norteada pela seguinte 

questão de pesquisa formulada de acordo com a estratégia PICo: Quais os cuidados de enfermagem dispensados 

à pacientes adultos com lesão renal aguda internados em unidade de terapia intensiva? A busca foi realizada 

entre abril e maio de 2023 na Biblioteca Virtual de Saúde e PUBMED. Resultados: Foram encontrados 515 

artigos e destes 461 foram excluídos por não corresponderem ao tema. 12 não estavam disponíveis na íntegra, 

30 não respondíam a pergunta de pesquisa, totalizando 8 artigos para análise. Identificou-se que s cuidados de 

enfermagem para pacientes com lesão renal aguda em UTI vão além do problema renal, focando no bem-estar 

global do paciente. Não se observaram cuidados específicos para a doença, somente questões voltadas ao 

paciente crítico como um todo. Conclusão: Há uma alta incidência de pacientes que desenvolvem a lesão renal 

aguda quando internados na unidade de terapia intensiva, entretanto, mesmo a doença sendo reversível, observa-

se que os enfermeiros apresentam conhecimento raso acerca do tema, visto que não foi possível encontrar 

cuidados prescritos diretamente a este fim. 
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1 INTRODUÇÃO 

Pacientes críticos que carecem de cuidados intensivos para preservação de seus órgãos vitais 

são direcionados ao setor que tem esse objetivo ,ou seja, para a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) 

(Huang et. al, 2020). Dentro de uma UTI há uma comorbidade muito frequente e que culmina na 

disfunção de um dos órgãos mais importantes, chamado de Lesão Renal Aguda (LRA). A doença faz 

com que os rins percam de forma abrupta, a sua capacidade de filtração glomerular que pode ou não 

estar associada a diminuição da diurese, causando no paciente o desequilíbrio hidroeletrolítico e ácido-

básico(Guedes et.al, 2017).  

A LRA tem como principais características o baixo débito de diurese e o aumento da creatinina 

sérica (Wang et. al, 2024). Essa comorbidade pode ou não fazer com que o paciente se torne 

sintomático, sendo que os principais sintomas englobam: náuseas, vômitos, encefalopatia podendo até 

mesmo evoluir para óbito. A patologia varia conforme o grau de seriedade da comorbidade, entretanto, 

é de grande importância a associação do estado clínico do paciente e de exames laboratoriais para 

analisar os níveis de creatinina e ureia e assim, conseguir diagnosticar de fato a LRA no paciente 

(Pacheco et. a., 2022). 

De acordo com alguns estudos, a incidência da doença dentro da UTI pode variar de 29% à 

76,5% e alguns fatores podem influenciar em tais valores, como por exemplo, procedimentos invasivos 

e outras comorbidades concomitantes à patologia (Guedes et.al, 2017). Todavia, mesmo sendo bastante 

frequente dentro do setor, estudos mostram que o conhecimento sobre o assunto entre os profissionais 

de enfermagem de UTI se mostra baixo e a prova disso são os estudos que evidenciam uma taxa de 

que apenas 44,96% dos profissionais neste setor crítico, possui conhecimento sobre a doença (Melo et. 

al. 2020). 

Considerando a escassez de estudos relacionados ao tema, em especial no âmbito da 

enfermagem, é de suma importância que os enfermeiros que atuam nos setores críticos e convivem 

diariamente com o paciente que desenvolve LRA, entenda a gravidade da doença e seus respectivos 

cuidados de enfermagem. Nesse contexto, questiona-se: quais os principais cuidados de enfermagem 

que devem ser aplicados no paciente que desenvolve LRA?  

 

2 OBJETIVO 

Identificar na literatura quais os cuidados de enfermagem para pacientes adultos que 

desenvolvem lesão renal aguda durante a hospitalização na unidade de terapia intensiva.  

 

3 METODOLOGIA 

Trata-se de uma revisão integrativa de literatura cuja finalidade é sintetizar resultados obtidos 

em pesquisas sobre um tema ou questão, de maneira sistemática, ordenada e abrangente. É denominada 
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integrativa porque fornece informações mais amplas sobre um assunto/problema, constituindo, assim, 

um corpo de conhecimento. Deste modo, o revisor/pesquisador pode elaborar uma revisão integrativa 

com diferentes finalidades, podendo ser direcionada para a definição de conceitos, revisão de teorias 

ou análise metodológica dos estudos incluídos de um tópico particular (Ercole, Melo, Alcoforado; 

2014). 

A variedade na composição da amostra da revisão integrativa em conjunção com a 

multiplicidade de finalidades desse método proporciona como resultado um quadro completo de 

conceitos complexos, de teorias ou problemas relativos ao cuidado na saúde, relevantes para a 

enfermagem (Ercole, Melo, Alcoforado; 2014). 

A abordagem contou com seis etapas, sendo elas: identificação do tema e seleção da hipótese 

ou questão de pesquisa; de critérios para inclusão e exclusão de estudos/amostragem ou busca na 

literatura; definição das informações a serem extraídas dos estudos selecionados/ categorização dos 

estudos; avaliação dos estudos incluídos; interpretação dos resultados; e apresentação da 

revisão/síntese do conhecimento (Ercole, Melo, Alcoforado; 2014). 

Utilizando a estratégia PICo (P: população, I: fenômeno de interesse e Co: contexto)  

(Rathbone; et al 2017) para formular a questão norteadora, considerou-se população pacientes adultos 

em estado crítico, como fenômeno de interesse cuidados de enfermagem e como contexto internados 

em unidade de terapia intensiva. Diante do exposto acima surgiu o seguinte questionamento: “Quais 

os cuidados de enfermagem dispensados à pacientes adultos com lesão renal aguda internados em 

unidade de terapia intensiva?”  

A busca ocorreu nas bases de dados fornecidas na Biblioteca Virtual de Saúde (BVS), e na 

PUBMED. A coleta de dados ocorreu entre os meses de abril a maio de 2023 com os seguintes 

descritores: Injúria Renal Aguda, Cuidados de Enfermagem e Unidade de Terapia Intensiva, em 

conformidade com os Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e para a basea estrangeira, foi 

utilizado:  Acute Kidney Injury, Nursing Care e Intensive Care Unit, e espanhol: Lesión Renal Aguda, 

Cuidado de Enfermera e Unidad de Terapia Intensiva, retirados do Medical Subject Headings (MeSH), 

organizados pelo operador booleano AND em todas as bases supracitadas. 

Como critérios de inclusão, estabeleceram-se artigos completos e disponíveis na íntegra que 

contemplassem a questão de pesquisa, nos idiomas português, inglês e em espanhol sem limite de ano 

de publicação considerando-se a pertinência do tema. Foram excluídas publicações que em geral 

fugissem da temática proposta, artigos duplicados, revisões, teses e dissertações e que não estivessem 

disponíveis na íntegra. 

Num primeiro momento os artigos encontrados foram avaliados quanto ao título e resumo. Uma 

vez que abordavam o tema proposto eram lidos na íntegra e avaliados de acordo com um instrumento 

formulado pela própria pesquisadora que contemplava: base de dados na qual o artigo foi encontrado, 
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título, país e ano de publicação, delineamento e objetivo do estudo e principais resultados encontrados. 

Por se tratar de uma pesquisa realizada com fontes de informação já publicadas, o estudo dispensa 

aprovação do comitê de ética em pesquisa.  

 

4 RESULTADOS E DISCUSSÃO  

Após a busca foram encontrados 515 artigos. Destes, 461 foram excluídos por não 

corresponderem ao tema e 12 por não estarem disponíveis para leitura na íntegra. Do total de 43 artigos 

restantes, 30 foram excluídos por não responderem a pergunta de pesquisa, finalizando com 8 artigos 

para a amostra final.  Dos que foram incluídos, a maioria era de origem estrangeira e com 

predominância de estudos qualitativos. 

Em relação aos principais cuidados, identificou-se que a assistência prestada ao paciente que 

desenvolve LRA na UTI está mais relacionada ao bem estar global do paciente de alta complexidade, 

do que especificamente para o problema renal (Melo, et al; 2021). 

O controle de balanço hídrico e ácido-básico, cuidados com acesso vascular para terapia renal 

substitutiva quando necessário, monitoramento do débito de diurese, controle nutricional e de glicemia 

capilar são uma constante dentro do ambiente intensivo, não se tornando algo específico para o paciente 

com LRA (Li, et al; 2022). 

Identificou-se somente como algo relacionado à enfermagem e mais voltado para o sistema 

renal, o processo de transição de alta hospitalar para o domicílio a fim de garantir uma adequada 

qualidade de vida e sobrevida posterior em especial quando a LRA se torna um problema crônico e o 

paciente passa a depender da terapia renal substitutiva ao longo da vida (Huang, et al; 2020).  

Depreende-se que o processo de alta é algo complexo e que deve ser iniciado logo quando a 

admissão acontece e que posterior à saída do ambiente hospitalar são necessárias diversas intervenções 

relacionadas principalmente aos pontos de referência e contra-referência dentro das redes de atenção à 

saúde a fim de garantir uma adequada assistência ao paciente com LRA bem como uma reinserção 

adequada no contexto familiar e na sociedade como um todo (Pacheco, et al; 2022)..  

 

5 CONCLUSÃO 

Observou-se nos artigos encontrados que a LRA possui uma alta incidência em pacientes 

internados na UTI e é uma das principais causas de mortalidade nessa população, entretanto, apesar de 

ser algo até mesmo reversível, boa parte dos cuidados envolvidos estão relacionados a alta 

complexidade no geral e não específico para doença renal. Supõe-se que tal problemática pode ter 

vindo à tona pelo fato de muitos profissionais não terem o conhecimento adequado da patologia, seus 

fatores de risco e estratégias de cuidado.  



 

 
Eyes on Health Sciences V.02 

Cuidados de enfermagem para pacientes críticos com lesão renal aguda: Revisão integrativa 

Além disso, estudos também apontam que a terapia renal substitutiva (TRS) acoplado com 

programa de cuidados de transição com coordenação de cuidados elaborada, uma abordagem contínua 

e realizada com uma equipe multidisciplinar por médicos, enfermagem e coordenadores de TRS, faz 

com que haja o desmame da terapia renal substitutiva e, consequentemente, a diminuição do tempo de 

internação do paciente e em um bom retorno de volta a sociedade.  

A equipe de enfermagem é aquela que está presente desde o momento da admissão até a 

transição de alta da UTI e permanece ao lado do paciente nas 24 horas do dia. Frente a isso, faz-se 

necessário que capacitações acerca da LRA e da importância da manutenção do balanço hídrico, 

cuidados com cateteres, prevenção de infecções enquanto o paciente está hospitalizado na terapia 

intensiva e posteriormente seja reinserido no ambiente domiciliar ocorra da melhor forma possível, 

buscando não apenas reduzir mortalidade, mas sim, garantir qualidade de vida.   
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