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Fundamentagdo:Embora os avangos tecnoldgicos tenham aumentado a seguranga do tratamento hemodialitico, este ndo é
isento de riscos, contribuindo para uma maior morbimortalidade dos pacientes com insuficiéncia renal cronica
(IRC).Objetivos:Avaliar a prevaléncia das intercorréncias trans-dialiticas em pacientes renais cronicos em programa
ambulatorial cronico de hemodialise. Avaliar a associacdo entre a prevaléncia das intercorréncias e caracteristicas sdcio-
demogréficas e a mortalidade desses pacientes.Causistica:Foi realizado um estudo retrospectivo com 80 pacientes com IRC
em programa de hemodidlise (HD) no Hospital de Clinicas de Porto Alegre, de 01 abril de 2002 a 30 de abril de 2004. As
hemodialises foram realizadas em maquinas de proporgdo com controle de ultrafiltragdo, solugdo de bicarbonato com sddio
140 mEg/I ou sddio variavel. Os dialisadores eram de acetato de celulose ou polissulfona e a agua tratada por osmose
reversa.Resultados:Em 25 meses foram realizadas 15.546 HD. O nimero total de uma intercorréncia especifica foi dividido
pelo nimero total de sessGes de cada paciente. A intercorréncia mais prevalente foi hipotensdo (4%), que ocorreu mais em
diabéticos (P= 0,019) e idosos (P= 0,03). Caimbra ocorreu em 1,8% das sessOes; hipertensdo em 0,9% e foi mais
prevalente em jovens (P= 0,005), com uma tendéncia a ocorrer mais em homens (P= 0,066). A prevaléncia de cefaléia foi
0,9% e de pirogenia 0,34%, sendo que houve uma tendéncia a ocorrer mais em pacientes que foram a o6bito (P=0,081). As
complicagdes menos prevalentes foram vomitos (0,16%), com tendéncia a ocorrer mais em mulheres - P= 0,09), arritmia
(0,05%), reagdo ao dialisador (0,04%) e hemdlise (0,02%). Ndo ocorreram casos de reacdo ao esterilizante, embolia gasosa
e sindrome do desequilibrio com quadro classico grave. Entre os pacientes estudados, 13,75% foram a dbito. ConclusGes:A
prevaléncia de intercorréncias na unidade de hemodidlise é baixa quando comparada a literatura, e a taxa de mortalidade
aproxima-se dos melhores referenciais comparativos internacionais, sugerindo boa qualidade assistencial.



