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1. RESUMO

O protocolo sob andlise contém um projeto de pesquisa em nivel de mestrado que tem
como objetivo geral “analisar os diagndsticos de enfermagem presentes em pacientes com doenga
renal cronica, em tratamento hemodialitico, tendo como base o modelo tedrico de Roy e a NANDA-I".
Pretendem, ainda, os pesquisadores, atingir mais trés objetivos especificos, quais sejam: a) levantar
os comportamentos, estimulos e problemas de adaptacdo manifestados pelos pacientes do estudo,
segundo a teoria de Roy; b) identificar as caracteristicas definidoras, os diagnosticos de enfermagem
e os fatores relacionados segundo a NANDA-I; ¢) relacionar os problemas de adaptacéo dos quatro
modos adaptativos propostos por Roy com os diagndsticos de enfermagem da NANDA-I.

Os resultados obtidos poderéo subsidiar a indicagdo de novos modos de cuidar através
da identificagéo de respostas adaptativas ou ineficientes. Acredita-se que a implantacéo do processo
de enfermagem - PE, através da teoria de Roy, em pacientes em tratamento hemodialitico se faz
necessadria para subsidiar o planejamento da assisténcia de enfermagem, visando uma melhora na
qualidade de vida dessa clientela.

Os pesquisadores descrevem toda uma contextualizagdo da Doenga Renal Cronica —
DRC no Brasil, enfatizando que 19,7% dos pacientes em tratamento dialitico, em 2009, encontravam-
se na regido nordeste. No Rio Grande do Norte evidencia-se uma grande concentracdo dos pacientes
na capital, Natal. Esses dados evidenciam a importancia do tema para a regiao, especialmente para o
nosso Estado. Sabe-se que a insuficiéncia renal pode levar a morte.

As principais modalidades de tratamento das DRC s&o trés: hemodidlise, didlise
peritonial e transplante renal. A modalidade que se destaca em termos quantitativos, no Brasil, € a
hemodidlise. O aumento do nimero de pacientes renais cronicos em tratamento dialitico transformou
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essa enfermidade em um problema de salde publica, de onde se conclui que as equipes de
enfermagem sdo pegas fundamentais para ajudar os pacientes nas indmeras intercorréncias
existentes apds a o diagnéstico.

Serdo recrutados 178 pacientes, sendo 100 homens e 78 mulheres, cadastrados e
submetidos & hemodialise em uma clinica de Natal, conveniada do Sistema Unico de Satde - SUS.
Nesse aspecto, os critérios de inclusdo e excluséo sdo bastante objetivos, bem como os critérios para
o cancelamento, a suspensdo ou o encerramento da pesquisa.

Estao bem claros todos os planos para o recrutamento dos participantes e da coleta e
obtengdo dos dados da pesquisa, a qual se dard através de um roteiro de entrevista que apresenta
questdes abertas e fechadas, contemplando 12 temas especificos relacionados a salde, presentes
na taxonomia |l da NANDA-I, além de exame fisico dos pacientes.

2. ENTENDIMENTOS E PARECER

Considerando que as pendéncias expostas por este Comité foram adequadamente
cumpridas, o Protocolo de Pesquisa em pauta enquadra-se na categoria de APROVADO.

3. ORIENTAGOES AO PESQUISADOR

Em conformidade com a Comisséo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) através do
Manual Operacional para Comités de Etica em pesquisa (Brasilia, 2002) e Res. 196/96 — CNS o
pesquisador deve:

1. entregar ao sujeito da pesquisa uma copia do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), na integra, por ele assinada (Res. 196/96 CNS — item IV.2d). Ateng&o: conforme circular
017/11 — CONEP sobre o TCLE, torna-se obrigatéria a rubrica do pesquisador e do participante
em todas as paginas assim como a assinatura de ambos na ultima pagina;

2. desenvolver a pesquisa conforme foi delineada no protocolo aprovado e descontinuar o
estudo somente ap6s a analise das razdes da descontinuidade pelo CEP/UFRN (Res. 196/96 — CNS
item 111.32);

3. apresentar ao CEP/UFRN eventuais emendas ou extensdes ao protocolo original, com
justificativa (Manual Operacional para Comités de Etica em Pesquisa — CONEP — Brasilia — 2002 - p.
41);

4. apresentar ao CEP/UFRN relatério final apds conclusao da pesquisa (Manual Operacional
para Comités de ética em Pesquisa — CONEP — Brasilia — 2002 — p.65).

Os formularios para os Relatérios Parciais e Final estdo disponiveis na pagina do CEP/UFRN
(www.etica.ufrn.br).

Natal, 14 de setembro de 2011.
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Dulce Almeida
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