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1 - O QUE SÃO OS RINS?

Os  rins  são  órgãos  vitais  ao  bom  funcionamento  do  organismo.

1. O sangue entra nos rins 
através de uma artéria 
que vem do coração

5. Quando a bexiga está 
cheia a urina sai através 
da uretra 

4. Depois de limpo o 
sangue volta à circulação 
venosa

3. Os produtos tóxicos 
passam através dos 
ureteres e depositam-se 
na bexiga como urina

2. O sangue é limpo nos 
rins passando através de 
milhões de finos filtros
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2. O QUE FAZ  EXATAMENTE A HEMODIÁLISE?

Tal como os rins saudáveis, a diálise mantém o corpo saudável. 
Assim, a diálise:

Remove os produtos 
tóxicos e a água em 
excesso no corpo

Mantém um correto 
nível de produtos 
químicos no sangue

Ajuda a controlar a 
tensão arterial
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3.  QUANDO É NECESSÁRIA A HEMODIÁLISE? 

Quando os rins já não eliminam do sangue fluídos e produtos tóxicos em 
quantidades suficientes para assegurar a sua saúde. Isto acontece quando 
apenas funcionam  cerca de 10 a 15% dos seus rins, podendo surgir alguns 
sintomas como as náuseas, vómitos, edemas e fadiga. No entanto, mesmo 
não apresentando estes sintomas, pode já existir um nível elevado de produ- 
tos tóxicos no organismo, que justifique o início da diálise.
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4. COMO FUNCIONA A HEMODIÁLISE?

Na hemodiálise, o monitor de diálise e um 
filtro especial chamado dialisador são usa- 
dos para purificar o sangue. Para o sangue 
circular através do dialisador é necessário 
construir um acesso ou uma entrada nos 
vasos sanguíneos, através de uma pequena 
cirurgia feita por um cirurgião.

Um acesso pode ser efetuado unindo uma artéria a uma veia para aumentar o 
tamanho das veias. A isto chama-se fístula. Por vezes, as nossas veias não 
permitem efetuar uma fístula. Nessa altura, coloca-se uma prótese, utilizando 
um tubo próprio que liga a artéria à veia.
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Depois da fístula ou prótese terem cicatrizado, para efetuar a diálise são 
necessárias duas agulhas: uma para que o sangue saia para a máquina e outra 
para que o sangue seja devolvido ao doente. O sangue vai até ao dialisador, 
onde é purificado e depois devolvido ao corpo.

Outro tipo de acesso é o chamado cateter, que pode ser colocado numa 
grande veia no pescoço ou no peito. Este tipo de acesso é geralmente usado 
por um curto período de tempo, mas por vezes pode ser usado como acesso 
definitivo.
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5. COMO É QUE O DIALISADOR 
     LIMPA O SANGUE?

O dialisador tem duas par- 
tes, uma para o sangue e 
outra para um líquido de 
limpeza chamado dializante. 
Uma fina membrana separa 
estes dois compartimentos. 
Os produtos do sangue, de 
pequeno tamanho, como o 
potássio, a ureia, a creati- 
nina, passam através dessa 
fina membrana e são elimi- 
nados do sangue. Os pro- 
dutos de tamanho maior, 
como as proteínas, não con- 
seguem passar através da 
membrana mantendo-se no 
sangue. Além dos produtos 
tóxicos do sangue, são tam- 
bém removidos os líquidos 
em excesso.

6. QUANTO TEMPO DURA UMA 
      SESSÃO DE HEMODIÁLISE?

Um tratamento de hemodiálise, dura habitualmente quatro horas e é feito três 
vezes por semana.
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7. O TRATAMENTO DE HEMODIÁLISE 
      É DOLOROSO?

Nos primeiros tratamentos de hemodiálise, as agulhas colocadas na fístula 
podem ser desconfortáveis. Geralmente, os doentes habituam-se a elas 
rapidamente com a ajuda da equipa que deles cuidam. Os sintomas como 
cãibras, dores de cabeça ou enjoos são pouco comuns, mas se surgirem, a 
equipa de saúde rapidamente os resolverá. Estes sintomas podem ser 
evitados através de uma dieta e ingestão de líquidos adequada. A neces- 
sidade de remover demasiados líquidos durante a diálise, é um dos motivos 
que o poderá fazer sentir-se desconfortável durante o tratamento.
A hemodiálise provoca grandes alterações na composição e no volume dos 
seus líquidos corporais, pelo que podem surgir alguns efeitos indesejáveis, 
como a queda de tensões e as cãibras. Estas complicações fazem-no sentir 
fraco, tonto, enjoado, podendo mesmo vomitar. Nestas circunstâncias deve 
chamar o enfermeiro para que este solucione essas complicações. Deve ter 
em conta que as cãibras, as quedas de tensões e mesmo os enjoos não 
melhoram com o decorrer da diálise, pelo que não deve esperar que passem.
O enfermeiro tem ao seu dispor formas de atuação e medicação que atuam a 
esse nível e melhoraram os sintomas. É importante que siga uma dieta 
equilibrada e que tome a medicação prescrita para evitar muitas destas 
complicações.
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8. A DIÁLISE PODE CURAR A 
     INSUFICIÊNCIA RENAL?

Em certos casos de lesão renal aguda, a diálise pode ser necessária apenas 
por um curto período de tempo, enquanto os rins não retomam o seu 
funcionamento normal. No entanto, na doença renal crónica o rim não retoma 
o seu funcionamento normal, ficando em tratamento o resto da vida, a não ser 
que possa receber um transplante renal.
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9. OS DOENTES EM HEMODIÁLISE 
PODEM VIAJAR?

Sim. Existem vários centros de diálise em todo país e em praticamente todo o 
mundo. No entanto, é necessário marcar com antecedência para se saber 
qual a disponibilidade do centro onde quer efetuar tratamento. Antes de 
viajar, o seu médico envia um relatório completo para o centro onde irá efetuar 
o tratamento.
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10. OS DOENTES EM HEMODIÁLISE 
PODEM CONTINUAR A TRABALHAR?

Sim. Muitos doentes em hemodiálise continuam a sua atividade profissional 
ou retomam essa atividade assim que estiverem adaptados ao tratamento. Se 
o seu trabalho exige muito esforço físico, pode pedir uma alteração das suas 
funções, através da apresentação de um relatório médico, à sua entidade 
patronal.
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11. A DIÁLISE PODE ALTERAR O 
        MEU ESTILO DE VIDA?
O doente e a sua família precisam de tempo para se adaptarem ao tratamen-
to. Uma vez iniciado o tratamento, sentir-se-á com mais forças e menos 
cansado, o que o levará a fazer novamente as coisas de que gosta.
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12. QUE CUIDADOS DEVE TER 

D Evitar dormir sobre o braço da fístula;

D Evitar o uso de roupa apertada no braço da fístula;

D Evitar usar relógio no punho da fístula;

D Evitar traumatismos no braço e zona da fístula;

D Verificar o frémito na zona da fístula. 
    Se deixar de sentir o frémito da fístula, contacte imediatamente o seu centro;

D Contactar o seu centro caso surjam sinais inflamatórios na zona da              
    fístula: rubor, calor e dor;

D Lavar o membro da fístula antes de entrar para a sala de diálise.

COM A FÍSTULA?
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13. A FAZER HEMODIÁLISE, 
         TENHO DE ALTERAR A MINHA DIETA?

14. EM CASO DE URGÊNCIA, 
         ONDE ME POSSO DIRIGIR?

A Unidade de Hemodiálise do IPO do 
Porto funciona de segunda-feira a 
sábado das 07h30 às 22h00, de- 
vendo contactar o serviço antes de 
se deslocar em caso de necessida-
de. Fora deste horário deve dirigir-
-se ao hospital da sua área de re- 
sidência. 

Sim. A sua dieta será diferente da que 
seguia em casa antes de começar o 
tratamento. A sua nutricionista ajudá-lo-á 
a programar a sua dieta.
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15. COMO DOENTE RENAL, 
         QUE DIREITOS?  

Para além dos direitos e deveres constantes na Carta dos Direitos e Deveres 
do Utente existente no SNS, é também direito do doente em hemodiálise:

D Acesso a transporte para a hemodiálise gratuito. Sendo que se pertencer a 
um subsistema (ADSE, outros) é contra reembolso;

D Ter acesso a um nutricionista para estabelecimento do seu plano alimentar;

D Ter acesso a um cirurgião vascular, para construção e manutenção do seu 
acesso vascular para hemodiálise;

D Ter acesso a um conjunto de medicamentos adequados à sua doença;

D Obter o certificado de incapacidade multiusos, com determinação de uma 
incapacidade, para a obtenção de alguns benefícios. 
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16. Informações úteis

Instituto Português de Oncologia do Porto
Serviço de Nefrologia e Hemodiálise
Av. António Bernardino de Almeida
4200 – 072 Porto
Telef: 225 084 000 Extensão: 3392 

Associação Portuguesa de Insuficientes Renais
Instituição Particular de Solidariedade Social

Delegação Regional do Norte 
Telef: 222 032 112
Telem: 926 515 459
Email: porto@apir.org.pt
Facebook: https://www.facebook.com/delegacaonorteapir/ 

Associação Doentes Renais de Portugal 
Instituição Particular de Solidariedade Social

Rua Antero Quental, 162/164
4050-052 Porto
Telef: 22 50 22 851
Email: adrnpsede@gmail.com
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ANOTAÇÕES 
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