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Relacao entre grau de prurido e qualidade de vida de
pacientes em hemodiilise "

Relationship between pruritus and quality of life in patients
on hemodialysis”
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Resumo: FUNDAMENTOS - O prurido é um sintoma freqiiente nos pacientes em hemodialise. Tem etiologia nio total-
mente esclarecida e dificil manejo, o que piora de modo consideravel a qualidade de vida dos doentes.

OBJETIVOS - Avaliar o grau de prurido e sua influéncia na qualidade de vida dos pacientes renais cronicos em hemodialise.
MEtoDos - Estudo transversal com pacientes renais cronicos em hemodidlise no Complexo Hospitalar Santa Casa
de Porto Alegre, que apresentassem prurido sem outras dermatoses. Utilizou-se a escala andloga visual para men-
suracio do grau de prurido e o questionirio do Indice de Qualidade de Vida para Dermatologia.

REesurtapos - Dos 200 pacientes avaliados, 69 (34,5%) apresentaram prurido, dos quais 16 (23%) de grau leve, 39
(56,5%) moderado e 14 (20,2%) grave. Quando analisada a qualidade de vida, verificou-se que em 14 (20,3%) nao
houve influéncia do prurido na qualidade de vida. Entretanto, para 26 pacientes (37,4%), o prurido teve um
pequeno efeito, em nove (13%) houve efeito moderado, 13 (18,8%) foram afetados de maneira grave e em sete
(10,1%) houve influéncia extremamente grave.

CoNcLUSOES - Neste estudo, 57% dos individuos nio demonstraram alteragoes importantes na qualidade de vida
relacionadas ao prurido, mas um nimero significativo estava na faixa de muito e extremamente alterado, o que
denota a necessidade de atengdo ao tratamento deste sintoma neste grupo de pacientes.
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Abstract: INTRODUCTION - Pruritus is a frequent symptom affecting patients on bemodialysis. Its etiology is not
known and treatment is difficult. This symptom considerably worsens the patients’ quality of life.

OBJECTIVES - To evaluate the degree of pruritus and its influence on the quality of life of patients on hemodialysis.
METHODS - Patients with chronic renal disease on bemodialysis and presenting pruritus in a Hospital of Porto
Alegre were enrolled in this transversal study. A visual analogue scale for measuring the degree of pruritus was
used and the Dermatology Life Quality Index questionnaire was applied.

Resurrs - Of 200 evaluated patients; 69 (34.5%) presented pruritus, of whom 16 (23%) of mild degree, 39 (56.5%)
moderate, 14 (20.2%) severe. Quality of life assessment revealed that in 14 of the patients (20.3%) there was no
influence of pruritus, in 26 (37.4%) there was a small effect, in nine (13%) a moderate effect, in 13 (18.8%) a
serious effect and in seven (10.1%) there was an extremely serious influence of pruritus on the quality of life.
CONCLUSIONS - In this study, 57% of the individuals did not demonstrate important alterations in the quality of
life related to the pruritus. A significant number of patients on hemodialysis have their quality of life from moderately
to extremely modified by pruritus, which demonstrates the need for treating this symptom.
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INTRODUCAO

Qualidade de vida (QV) é uma definicao aberta
a diversas interpretagoes, envolvendo termos amplos
como bem-estar social, inser¢ao do individuo na socie-
dade, saude, familia, estado emocional, entre outros.
Esta expressao foi definida pelo grupo de qualidade de
vida da Organizacao Mundial da Saade (OMS) como “a
percepcao do individuo de sua posi¢io na vida, no
contexto da cultura e sistema de valores nos quais ele
vive e em relagdo aos seus objetivos, expectativas,
padrées e preocupacgoes”. Em estudos clinicos rando-
mizados, a estimativa da QV foi recentemente adiciona-
da como a terceira dimensao a ser estudada, além da
eficicia e da seguranca das medicacoes.’

Os médicos dermatologistas habitualmente
usam aspectos intuitivos para avaliar o quanto as doen-
cas da pele afetam seus pacientes quando tomam deci-
soes de manejo; entretanto, os pacientes podem ava-
liar sua QV diferentemente de seus médicos e isto
poderi acarretar dificuldades na adesao e seguimento
do tratamento instituido. A avaliagao sistematica da QV
relacionada aos sintomas do paciente ¢é itil na tomada
de decisbes no tratamento, resultando em um pacien-
te mais orientado e engajado em seus cuidados. **

O interesse em mensurar a QV, especialmente
na doenca renal cronica terminal, tem aumentado nos
ultimos anos. Esta enfermidade reduz consideravel-
mente o desempenho fisico e profissional, levando a
um impacto negativo sobre a percepcao da propria
saude, afetando assim os niveis de vitalidade, o que
pode reduzir ou limitar as interagoes sociais e causar
problemas relacionados 2 satde mental.*

Entre as muitas alteracoes de pele associadas
com o avango da doenca renal cronica, o prurido é uma
das mais comuns. Sao relatadas prevaléncias de 20 até
90% de prurido em alguns servicos de hemodialise. >’

A causa do prurido urémico nao é completamen-
te compreendida. Fatores que tém sido implicados
incluem xerose, hiperparatireoidismo secundario, ele-
vados niveis séricos de fosfato e magnésio, proliferacao
de mastocitos intradérmicos, materiais das membranas
de dialise, aumento dos niveis de histamina no plasma
e anemia por deficiéncia de ferro. Nenhum desses fato-
res foi consistentemente demonstrado como causa de
prurido."”” A didlise tem um impacto insignificante na
melhora do prurido. Portanto, é muito frustrante que o
crescente aumento do namero de doentes renais croni-
cos em hemodiilise, esperando pelo transplante, sofra
com esse incomodo sintoma."”

Com base em muitas observagoes e resultados
de varias avaliagoes de prurido urémico, ha fortes evi-
déncias de que ele seja uma manifestacao sistémica e
nao uma doenca isolada da pele. Parece haver uma
alteragiao do sistema imune, com padrao inflamatério,
resultando em desarranjo da diferenciacao das células
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T auxiliares (Ta) envolvidas na patogénese do prurido
urémico."

PACIENTES E METODOS

Foi realizado um estudo transversal, incluindo
pacientes renais cronicos em hemodialise , atendidos no
Servico de Hemodiilise do Complexo Hospitalar Santa
Casa de Porto Alegre no periodo de 1 a 31 de agosto de
2006. Foram incluidos todos os pacientes maiores de 18
anos, com prurido, sendo excluidos aqueles com derma-
toses primariamente pruriginosas, tais como ectoparasi-
toses, dermatite atopica, psoriase, liquen plano, dermati-
te de contato e dermatofitoses. Também foram excluidos
pacientes com doencas sistémicas que poderiam ser cau-
sadoras de prurido, como colestase, sindrome de imuno-
deficiéncia adquirida, psicodermatoses.

Os pacientes selecionados foram esclarecidos
pelo pesquisador quanto a finalidade da pesquisa e o
sigilo das informacbes pessoais, sendo posteriormen-
te questionados sobre o consentimento para a partici-
pagio na pesquisa. Apés a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, foram aplicados a
escala analoga visual (EAV) para avaliacao do grau de
prurido e o questiondrio do indice de qualidade de
vida para dermatologia (DLQI).

Escala Aniloga Visual: constituida por uma linha
de 10 cm, marcados apenas os nameros 0 e 10, em que
o paciente assinala a sua nota para o prurido.

Indice da Qualidade de Vida em Dermatologia:
instrumento composto por 10 itens divididos em seis
dominios: sintomas e sentimentos, atividades didrias,
lazer, trabalho/ escola, relacoes pessoais e tratamento.

Na anailise estatistica foram utilizados os testes
exato de Fisher e qui-quadrado.

O projeto foi aprovado pelo Conselho de Etica
em Pesquisa do Complexo Hospitalar Santa Casa de
Porto Alegre, sob o nimero 227/06.

RESULTADOS

Foram identificados 69 (34,5%) pacientes com
prurido, de um total de 200 pacientes em hemodiali-
se no periodo da pesquisa. Os individuos da amostra
tinham média de idade de 49 *14 anos, 23 (33,3%)
eram do sexo feminino e 46 masculino (66,6%).

Quarenta e seis pacientes (66,6%) souberam infor-
mar a doenga de base causadora da insuficiéncia renal cr6-
nica (IRC), sendo que a hipertensao arterial sistémica esta-
va presente em 29 deles (42%). Diabete melito foi a causa
de IRC em 8,6% dos sujeitos da pesquisa e rins policisticos
foram responsaveis por 7,2% dos doentes com IRC.

Para analise do grau de prurido referido pelos
pacientes foi utilizada a EAV, sendo que de 0 a 3 foi con-
siderado prurido leve, entre 4 e 8 prurido moderado e
entre 9 e 10 prurido grave. Dezesseis pacientes (23%)
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referiram prurido leve, 39 (56,5%) deles tinham prurido
moderado e 14 ( 20,2%) queixavam-se de prurido grave.

A relagido entre o grau de prurido e o DLQI esta
demonstrado na tabela 1.

Quando analisado o DLQ], foi verificado que 14
(20,2%) dos pacientes encontravam-se na faixa em
que o prurido nao apresenta efeitos na QV. Para 26
(37,6%) deles, o prurido teve um pequeno efeito, em
nove (13%) causou efeito moderado, 13 (18,8%)
foram afetados de maneira grave e em sete (10,1%) a
influéncia foi extremamente grave (Grafico 1).

Em relacio aos dominios do DLQI, foi verificado
que 43,3% dos pacientes referiram interferéncia em sua
QV no que se refere a sintomas e sentimentos, 25% pon-
tuaram dificuldades nas atividades didrias, 16,6% indica-
ram problemas no lazer, 16,6% tinham dificuldades esco-
lares ou no trabalho, 20% nas relagoes pessoais e 13,3%
referiram interferéncia do tratamento em sua QV.

DISCUSSAO

O estudo demonstrou que o prurido é um sinto-
ma freqiiente nos pacientes de unidade de hemodiali-
se, corroborando o que é descrito na literatura 15.
Devido aos aspectos visiveis das doencas de pele e a
potencialidade de seu impacto psicolégico, a avaliagio
da QV em dermatologia destaca-se como um instru-
mento muito importante nos estudos clinicos. A causa
da valorizacao da avaliacao da QV vem do maior desen-
volvimento das relacoes médico-paciente. Os pacientes
tém um forte anseio de participar ativamente nas deci-
soes sobre seus tratamentos € esperam que suas expec-
tativas e interesses sejam levados em consideragio.

A relacao entre a gravidade do prurido e a
menor QV foi observada por meio de anilise estatisti-
ca com o teste exato de Fisher (p< 0,001). Estes resul-
tados demonstram que o prurido realmente piora a
QV dos pacientes em hemodiilise.

Neste estudo, 57% dos individuos nao tinham
alteragoes importantes na QV relacionadas ao pruri-
do, mas um numero significativo estava na faixa de
muito e extremamente alterado, o que demonstra que
se deve ter atencao no tratamento deste sintoma nos

3
1
T
=
[2)
*®

18,8%

13%
= 10,1%

Total de pacientes analisados

0 4 T T T T 1
Sem Pouco Efeito Efeito Gravissimo
efeitos efeito Moderado grave

Grafico 1: Efeitos do prurido na qualidade de vida dos pacientes

pacientes em hemodidlise. A valorizacio maior do
item “sintomas e sentimentos”’, em relagio aos
demais, evidencia o quanto a imagem do paciente em
relacdao a sua dermatose ¢é relevante para a sua QV.

CONCLUSAO

Muitas tentativas tém sido feitas para resolver
este incomodo sintoma em pacientes afetados, no
entanto, com sucesso limitado. O principal obstaculo
para criar uma modalidade de tratamento efetiva é o
incompleto conhecimento dos mecanismos fisiopato-
l6gicos do prurido. Portanto, um melhor entendimen-
to desse sintoma e de suas caracteristicas podera pro-
porcionar, juntamente com elementos clinicos e pes-
quisas, dados a respeito de sua origem e a possibilida-
de de tratamentos efetivos. Além disso, o uso de ques-
tionarios padronizados permitira a comparacio de
diferentes tratamentos.

Salienta-se aqui a importincia da avaliacao da
QV no contexto das dermatoses, bem como a impor-
tancia da analise da visao do paciente sobre a sua QV,
para que se possa compreender melhor os seus valo-
res, seus sentimentos e assim elaborar melhores estra-
tégias de tratamento. a

TaBEIA 1: Resultados do Indice da Qualidade de Vida em Dermatologia comparados com a
Escala Andloga Visual (p< 0,001)

DLQI Sem efeito Pouco efeito Efeito moderado Efeito grave Efeito gravissimo Total
EAV

0-3 9 6 0 1 0 16

4-8 5 19 6 6 3 39
9-10 0 1 3 6 4 14
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