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INTRODUCAO

= (s candidatos a espera por um transplante
renal (TR) tem uma compreensao limitada das
opcoes de tratamento e falta de consciéncia
sobre a espera em lista e 0s resultados
esperados.

= 5S40 acometidos de estados afetivos negativos
que Impactam sua qualidade de vida

OBJETIVOS

= Conhecer as percepcoes positivas e negativas
dos pacientes na lista de espera para TR.

METODOS

= Estudo transversal, incluindo pacientes do
ambulatorio de prée-TR de um uUnico centro.

= Foram pesquisadas variavels sociodemograficas
e da dialise, percepcoes dos pacientes na lista de
espera e aplicado os inventarios de depressao e
ansiedade de Beck.

= A assocliacao entre o estado afetivo e as
variavels sociodemograficas e da dialise foram
testadas, sendo considerado significativa quando
p <0,05.

RESULTADOS

= N = 145 paclentes; 53,8% masculino
= |dade media: 47,5 anos
= Tempo medio em HD: 6,1 anos

Principals percepc¢oes negativas durante a espera:

= medo de adoecer e perder o TR (77,2%)

= estresse/ansiedade (61,4%),

= sensacao de vida parada (37,2%)

= medo de nao ser localizado por telefone (35,9%).

Grafico 1. PercepcOes positivas dos pacientes em
lista de espera para transplante renal.

Outros 15,9%
Poder voltar para a cidade natal 17,2%
Poder comer com menos restri¢cdo 51,7%
Alegria em voltar a urinar 61,4%
Poder beber agua sem restricao 81,4%
Viajar para lugares mais distantes 82,8%
Sonhar com a felicidade de um novo rim 75,9%

Esperanca de sair da dialise 97,2%

Grafico 1. Prevaléncia de ansiedade e depressao na
lista de espera, segundo Inventario de Beck.
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Nao houve assoclacao entre os estados afetivos e
as variavels do estudo, exceto para transplante
previo e depressao (p= 0,014).

CONCLUSAO

= O tempo em lista de espera deve ser melhor
trabalhado com o0s pacientes do ponto de vista
psicologico/emocional, oferecendo suporte que
possa Ir alem da realiza¢ao periodica de exames e
consultas.



