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RESUMO
Introducao: A doenca renal cronica é um problema de saude publica cuja mortalidade € até
20 vezes maior que a da populacdo geral, sendo a doenga cardiovascular a causa mais comum
de o6bito dos renais cronicos. A probabilidade de possiveis eventos cardiovasculares pode ser
estratificada pelo Escore de Framingham que, a partir de varidveis clinicas, obt€ém um
percentual de risco de ocorréncia de doenca cardiovascular nos préximos 10 anos. A doenca
renal crOnica impoe ao individuo aumento do risco cardiovascular, uma série de mudangas nos
aspetos fisicos, psiquicos e sociais, além de um tratamento permanente, por isso € necessario
que o individuo cultive habitos e atitudes que promovam a consciéncia para o autocuidado. O
autocuidado do individuo com doengas cronicas pode ser medido a partir do constructo Patient
Activation Measure 13 que permite avaliar o nivel de ativagdo no autocuidado por meio de 13
questdes autorreferidas. Objetivo: Avaliar o risco cardiovascular, segundo Escore de
Framingham, e o nivel de ativacdo no autocuidado, segundo Patient Activation Measure 13,
em individuos submetidos a tratamento hemodialitico. Metodologia: Trata-se de um estudo de
corte transversal, analitico e exploratério com abordagem quantitativa, correlacional e
comparativa, realizado com uma amostra de 145 individuos com doenca renal cronica terminal,
que realizavam hemodidlise ambulatoriamente em duas clinicas localizadas na cidade de
Uberlandia/MG no periodo de Setembro-Dezembro de 2018. Foram coletados dados
sociodemogréficos e clinicos, e aplicados o escore de Framingham e o constructo subjetivo
Patient Activation Measure 13. Resultados: A maioria dos participantes da pesquisa era do
sexo masculino (52,41%), autorreferidos nao negros (99,12%), residentes em Uberlandia
(84,14%) e viviam sem companheiro (53,79%). Houve predominio da renda familiar bruta
mensal menor que trés salarios minimos (72,41%) e da baixa escolaridade. As principais causas
de doenca renal cronica identificadas foram a nefropatia diabética e nefroesclerose
hipertensiva. Em relacdo a estratificacdo de risco cardiovascular, 46,21% dos pacientes
apresentaram risco baixo (< 10%) para a ocorréncia de eventos cardiovasculares nos proximos
10 anos. Na avaliagdo do nivel de ativagdo no autocuidado pelo Patient Activation Measure
13, predominou-se o nivel muito baixo entre os pacientes (43,45%). Conclusao: Os individuos
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com doenca renal cronica em hemodidlise ambulatorial apresentaram baixo risco para
ocorréncia de doenca cardiovascular em 10 anos segundo Escore de Framingham e nivel de
ativacdo para gestdo do autocuidado baixo com utilizacdo do constructo Patient Activation
Measure 13, ndo havendo, portanto, correlacdo entre os instrumentos utilizados.

Descritores: Insuficiéncia renal cronica. Doengas cardiovasculares. Autocuidado.
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