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RESUMO 

A Doença Renal Crônica (DRC) encontra-se entre as patologias crônicas em que seu 
tratamento impacta negativamente a qualidade de vida (QV) de pacientes. O tema 
sobre a qualidade de vida de pacientes sob tratamento hemodialítico se mostra 
relevante e atual, visto ser considerado um problema de saúde pública mundial. As 
condições de tratamento e a evolução crônica da doença limitam os portadores de 
Insuficiência Renal Crônica (IRC), logo, é necessário, e de extrema importância, o 
avanço no campo de pesquisa com intuito de melhorar a qualidade da assistência de 
enfermagem e, consequentemente, a QV do indivíduo. Os objetivos específicos são 
descrever as características da Doença Renal Crônica, além de identificar atividades 
diárias comprometidas e impactos na interação social e familiar, de acordo com a 
literatura. A metodologia aplicada para o desenvolvimento do estudo foi a revisão 
bibliográfica. Foram exploradas pesquisas disponíveis nas plataformas de artigo 
científico: Scielo, Google Acadêmico e Lilacs. Sendo assim, a partir das palavras-
chave do tema proposto foi desenvolvida a busca inicial e em seguida organizado o 
trabalho.   

 
Palavras-chave: Qualidade de Vida Riscos. Hemodiálise. Insuficiência Renal 
Crônica. 

ABSTRACT 

Chronic Kidney Disease (CKD) is among the chronic pathologies in which its treatment 
negatively impacts the quality of life (QoL) of patients. The topic about the quality of 
life of patients undergoing hemodialysis treatment is relevant and current, as it is 
considered a global public health problem. The treatment conditions and the chronic 
evolution of the disease limit the patients with Chronic Kidney Failure (CRF), therefore, 
it is necessary, and extremely important, to advance in the field of research to improve 
the quality of nursing care and, consequently, the individual's QoL. The specific 
objectives are to describe the characteristics of chronic kidney disease, in addition to 
identifying compromised daily activities and impacts on social and family interaction, 
according to the literature. The methodology applied for the development of the study 
was the literature review. Research available on scientific article platforms: Scielo, 
Google Scholar and Lilacs were explored. Thus, from the keywords of the proposed 
theme, the initial search was developed and then the work was organized. 

 

Keywords: Quality of Life Risks. hemodialysis. Chronic Kidney Failure. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

A Insuficiência Renal Crônica (IRC) tem sido alvo da atenção de profissionais 

da saúde devido suas altas taxas de mortalidade. Essa doença, também conhecida 

como Doença Renal Crônica (DRC), é caracterizada por uma lesão nos rins, 

impactando no metabolismo que acarreta uma perda da função renal glomerular, 

tubular e endócrina, ocorrendo de forma lenta, progressiva e irreversível. Portanto, em 

fases mais avançadas, os rins não conseguem manter o equilíbrio corporal (PADULLA 

et al., 2009).   

Quando os rins entram em fase de não conseguir manter suas funções vitais 

como eliminar a ureia e substâncias tóxicas através da urina, torna-se necessário uma 

intervenção médica através da Terapia Renal Substitutiva (TRS), ou seja, é através 

dela que o paciente obtém as funções que os rins não conseguem mais realizar 

(CABRAL, 2015). Dentre as lesões renais, a maioria não possui tratamento e 

encaminham-se para estágios mais avançados da doença, podendo causar 

complicações como: hipertensão, anemia, doença óssea, desnutrição, acidose 

metabólica e, também, complicações cardiovasculares (BASTOS; CARMO, 2004). 

Contudo, observa-se que a DRV se encontra entre as patologias crônicas em 

que seu tratamento impacta negativamente a qualidade de vida (QV) dos pacientes. 

Insuficientes renais crônicos em tratamento hemodialítico necessitam de uma 

mudança em suas vidas como dietas rígidas, limitações em sua rotina, além de 

alterações em sua imagem corporal ou até mesmo perda de emprego (MARTINS; 

CESARINO, 2005; HIGA et al., 2008). Identifica-se que há avanços tecnológicos e 

terapeuticos quanto aos tratamentos hemodialíticos que causaram um aumento nos 

casos de sobrevida dos renais crônicos. Contudo, compreende-se que nenhum deles 

permite o retorno do paciente em aspectos qualitativos.  

Além de fatores físicos, vê-se também que o psicológico dos pacientes é muito 

afetado como o medo do que ainda virá, da incapacidade e da dependência. Dessa 

forma, é possível que se faça o seguinte questionamento: como é avaliado a qualidade 

de vida de pacientes submetidos à hemodiálise? Logo, é necessário averiguar a QV 

nesses pacientes, dado que o objetivo do tratamento dialítico é responsável não só 

pelo prolongamento da vida, mas tabém por auxiliar de maneira positiva em sua 

qualidade de vida. 
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A partir do exposto, o objetivo geral definido foi de compreender através de uma 

revisão bibliográfica, quais são as principais influências negativas na qualidade de 

vida dos pacientes com doença renal crônica em tratamento hemodialítico. Já os 

objetivos específicos consistem em descrever as características da Doença Renal 

Crônica, além de identificar atividades diárias comprometidas e impactos na interação 

social e familiar.  

O tema sobre a qualidade de vida de pacientes sob tratamento hemodialítico 

se mostra relevante e atual devido a própria relevância na sociedade, visto ser 

considerado um problema de saúde pública mundial. As condições de tratamento e a 

evolução crônica da doença limitam os portadores de IRC, logo, é necessário, e de 

extrema importância, o avanço no campo de pesquisa com intuito de melhorar a 

qualidade da assistência de enfermagem e, consequentemente, a QV do indivíduo. 
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2 METODOLOGIA DA PESQUISA 

 

O processo de desenvolvimento do estudo envolveu uma revisão narrativa da 

literatura de natureza básica de caráter exploratório, a fim de identificar os estudos 

que avaliassem a qualidade de vida dos pacientes em tratamento hemodialitico, 

através de publicações indexadas nas bases de dados de acesso livre, disponíveis na 

internet, dentre elas Scielo, Google Acadêmico e Portal Regional da BVS.  

Dentre os critérios de inclusão estão: estudos publicados entre 2017 e 2021, 

encontrados em descritores portugueses, artigos originais e revistos, online além de 

teses e dissertações que continham como conteúdo abordado a significante relação 

da qualidade de vida correlacionado a pacientes  

Os critérios de exclusão são artigos realizados fora do período estabelecido, 

além de serem encontrados apenas em língua inglesa e textos incompletos.   

Inicialmente foi a realizada uma consulta nos Descritores em Ciência da Saúde 

(DeCS), com o intuito de localizar estudos que tivessem os seguintes descritores: 

‘’Qualidade de Vida Riscos’’, ‘’Hemodiálise’’ e ‘’Insuficiência Renal Crônica’’, utilizados 

de forma isolada ou associados. 

Em seguida os artigos foram analisados e para melhor tabulação dos dados foi 

elaborado um quadro (QUADRO 1) com os seguintes campos: autores, título do 

trabalho, ano e principais resultados.  

Por fim, procurou-se então, no conjunto das obras de referência o respaldo 

necessário para sua abrangência, de forma a poder compreender melhor a influência 

da qualidade de vida no tratamento hemodialítico. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



10 
 

3 APRESENTAÇÃO E ANÁLISE DOS RESULTADOS 

 

A amostra da Revisão Integrativa contém 10 artigos científicos, apresentados 

no quadro 1, identificados pelos autores, título do artigo, ano e resultados atingidos 

com a pesquisa. 

Quadro 1- Título, autores, ano de publicação e resultados dos 

estudos selecionados para a revisão bibliográfica. 

AUTORES TÍTULO ANO RESULTADOS 

 
 
 
 
 
 
SANTOS, Andréia Maciel dos, 
et al. 

 
 
 
 
 
Qualidade de vida dos 
pacientes submetidos ao 
tratamento de 
hemodiálise 

 
 
 
 
 
 

 
2019 

As pessoas com 
doença renal 
crônica têm amplo 
impacto diário, 
resultando em 
alterações em sua 
qualidade de vida 
devido às 
adversidades e 
desafios impostos 
pela doença e pela 
complexidade do 
tratamento, o que 
as torna propensas 
a outros sintomas. 
A condição do 
paciente com 
doença renal 
crônica está 
relacionada ao 
tratamento de 
hemodiálise que 
está recebendo. A 
sua adaptação é um 
dos fatores que 
determina a 
recuperação, 
proporcionando 
uma evolução na 
sua qualidade de 
vida. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
SILVA, Marcela Rodrigues da, 
et al. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Qualidade de vida de 
pacientes renais crônicos 
submetidos á 
hemodiálise: Uma revisão 
integrativa 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
2020 

A hemodiálise é um 
fator que afeta a 
qualidade de vida, 
com foco nas 
mudanças que o 
tratamento 
hemodialítico traz 
na vida dos 
indivíduos, famílias 
e equipes de saúde. 
Além disso, a 
hemodiálise deve 
ser considerada em 
questão da 
perspectiva de vida, 
na qual são levados 
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em consideração os 
fatores 
influenciadores da 
adesão ao 
tratamento, do 
doente crônico e 
como o paciente se 
sente durante o 
tratamento. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
EVANGELISTA, Renata 
Alessandra, et al. 

 
 
 
 
 
 
 
 
Domínios afetados na 
qualidade de vida do 
paciente renal crônico em 
tratamento hemodialítico: 
revisão sistemática 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

2018 

Os resultados da 
pesquisa realizada 
no estudo 
mostraram menores 
escores de 
qualidade de vida, 
principalmente nos 
aspectos físicos, 
com os maiores 
escores nos 
aspectos sociais. A 
identificação de 
programas que 
impactam na 
qualidade de vida 
dessa população 
permite aos 
profissionais de 
saúde repensar a 
assistência 
prestada 
atualmente, 
minimizando as 
consequências 
negativas desse 
processo. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
SILVA, Angélica Aparecida da, 
et al. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Qualidade de vida de 
pacientes em tratamento 
de hemodiálise 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2021 

Os estudos 
relatados neste 
trabalho apontam 
para tendências de 
declínio da 
qualidade de vida, 
principalmente em 
relação à 
capacidade 
funcional, aspectos 
físicos, alterações 
no trabalho e 
vitalidade e carga 
de doença. Além 
disso, a pesquisa 
sobre medidas 
qualitativas da QV é 
parte importante da 
abordagem do 
tratamento da DRC, 
e a análise crítica 
dos dados 
apresentados 
fornece ferramentas 
para a 
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implementação de 
novas estratégias 
visando melhorar a 
QV e otimizar o 
tratamento 
hemodialítico. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
BARRA, Isabel Pires, et al. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Qualidade de vida de 
idosos em tratamento 
hemodialítico: revisão de 
literatura 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2019 

Os estudos 
demonstraram que 
as dimensões 
físicas são a 
principal causa de 
má qualidade de 
vida em idosos com 
doença renal 
crônica em 
hemodiálise. 
Portanto, é 
importante 
identificar os fatores 
relevantes que 
afetam a baixa 
qualidade de vida 
por meio da 
aplicação de 
instrumentos a fim 
de planejar e 
implementar 
medidas e 
intervenções 
eficazes para 
melhorar a 
qualidade de vida 
desses pacientes. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
NEVES, Lorena Nayara Alves, 
et al. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Qualidade de vida de 
idosos com Insuficiência 
Renal Crônica (IRC): uma 
revisão integrativa da 
literatura 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2021 

As dimensões e 
fatores que afetam 
a qualidade de vida 
em idosos com 
doença renal 
crônica: limitações e 
restrições impostas 
pelo processo de 
hemodiálise; a 
qualidade de vida 
em idosos com IRC 
está relacionada à 
diálise e 
comunicação entre 
familiares e 
profissionais para 
prestar o cuidado. 
Os conteúdos foram 
mesclados por 
taxonomia 
hierárquica 
descendente de um 
dendrograma 
elaborado pelos 
autores 
representando a 
frequência (f) e o 
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valor qui-quadrado 
(x2) das palavras. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
MARINHO, Christielle Lidianne 
Alencar, et al. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Qualidade de vida de 
pessoas com doença 
renal crônica em 
hemodiálise 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
2017 

A amostra foi 
composta 
principalmente por 
homens, com mais 
de 60 anos e que 
não trabalhavam. O 
estado de trabalho 
e a funcionalidade 
física foram as 
dimensões da 
qualidade de vida 
mais afetadas, com 
valores médios de 
14,76 e 43,1, 
respectivamente. A 
função cognitiva e 
sexual teve melhor 
desempenho, com 
média de 86,41 e 
86,56. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
REZER, Fabiana.; REIS, Lailine 
Alves.; FAUSTINO, Wladimir 
Rodrigues 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Qualidade de vida de 
pacientes nefropatas que 
fazem hemodiálise 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2021 

Fisicamente, os 
participantes 
expressaram 
insatisfação com 
sua capacidade 
para o trabalho (2) e 
satisfação com a 
dependência de 
drogas (3,7). No 
domínio psicológico, 
a frequência de 
emoções negativas 
foi menor (2,5), e os 
itens mais bem 
avaliados foram 
imagem corporal e 
aparência (4,6). Nas 
relações sociais, o 
item menos 
satisfatório foi 
atividade sexual 
(3,3) e o melhor 
item foi apoio social 
(4,6). Ambiente, o 
pior item foi 
participação e 
oportunidades de 
recreação/lazer 
(2,8), e o melhor 
item foi ambiente 
doméstico (4,3). 
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SOUZA, Patricia de Mello, et al. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Qualidade de vida de 
pacientes portadores de 
insuficiência renal crônica 
em tratamento de 
hemodiálise 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
2017 

A doença renal 
crônica pode causar 
mudanças 
repentinas no 
cotidiano dos 
pacientes 
acometidos pela 
doença devido a 
restrições 
alimentares e de 
atividades diárias, 
além de 
tratamentos 
dolorosos, afetando 
sua qualidade de 
vida. Todos os itens 
de avaliação têm 
impacto na 
qualidade de vida, 
física, psicológica, 
social e ambiental. 

 
 
 
 
 
REIS, Rosane Pereira, et al. 

 
 
 
 
 
Qualidade de vida e 
autocuidado do paciente 
em diálise peritoneal 
comparado com a 
hemodiálise: revisão de 
literatura 

 
 
 
 
 
 

2016 

Os resultados 
mostraram que 43% 
dos estudos 
encontrados 
falaram sobre 
diálise peritoneal e 
hemodiálise, e que 
pacientes em diálise 
peritoneal e 
hemodiálise 
apresentaram 
qualidade de vida 
semelhante. 

Fonte: Elaborado pelos próprios autores. 

Nos artigos que constituíram a amostra, constata-se que todos apresentavam 

seus objetivos e problemática de estudo de forma clara e bem delineada, o que 

qualifica o estudo e facilita o seu entendimento. Sendo assim, todos possuíam como 

objetivo comum compreender a importância da qualidade de vida e sua influência em 

pacientes em tratamento para insuficiência renal aguda ou crônica graves. 

Ao olhar para os estudos selecionados, algumas características comuns se 

destacam e ajudam a justificar ações para abordar questões relacionadas. Quanto ao 

recorte temporal, identifica-se que todos os artigos fazem de parte dos últimos 6 anos. 

Tal achado indica uma preocupação nesses últimos anos quanto a qualidade de vida 

em pacientes em hemodiálise. 

Após analisar o artigo, conclui-se o desenho do método utilizado pelos autores 

em sua maioria consistiu em uma revisão bibliográfica, sendo que apenas 2 tratava-

se de uma pesquisa de campo.  
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A insuficiência renal crônica consiste na perda lenta, progressiva e irreversível 

da função renal (glomerular, tubular e endócrina). Conforme Reis et al. (2016), diante 

dessa insuficiência, o paciente encontra-se sem sintomas da doença até que seja 

perdido mais de 40% da sua função. Os autores destacam que, em estágio avançado, 

o paciente não consegue manter as funções normais dos seus rins. 

Santos et al. (2019) acrescenta ainda que, nessa doença, as tentativas do corpo 

do indivíduo de metabolizar e manter o controle da eletrólise da água falham, levando 

à uremia ou retenção de ureia e de todos os resíduos nitrogenados no sangue, 

levando por fim, o paciente à hemodiálise. 

Barra et. al (2019) contribui afirmando que, a IRC pode ser classificada de acordo 

com o percentual de filtração glomerular e, após o estágio 5, é necessário a terapia 

substitutiva dos rins.  

Conforme o estudo de Silva et al. (2020), pode-se afirmar ainda a existência de 

duas categorias das doenças renais graves: Insuficiência renal aguda (IRA) e 

Insuficiência renal crônica (IRC). A diferença encontra-se no fato da IRA consistir na 

perda total de forma abrupta, das funções dos rins.  

Os tratamentos para a doença renal, de acordo com Souza et al. (2017), 

compreendem a hemodiálise, diálise peritoneal e o transplante renal.  

Respectivamente, representam a substituição parcial da função dos rins, remove 

as impurezas e o excesso de líquido do sangue e, por fim, diminui os sintomas da 

doença e preservam a vida. Silva, Negreiros e Melo (2021) acrescentam que, nenhum 

desses tratamentos incluem a cura, servem apenas para alívio dos sintomas da 

doença. Os tratamentos indicados visam manter a homeostase do organismo e 

proporcionar melhor qualidade de vida aos indivíduos acometidos pela doença. 

Evangelista et al. (2018) pontuam que a taxa do tratamento hemodialítico vem 

crescendo de forma alarmante, sendo que, segundo Barra et al. (2019), em 2016 foi 

informado que a quantidade de pacientes em diálise era de aproximadamente 

123.000, sendo que destes, 92% eram em hemodiálise e 8% em diálise peritoneal. Do 

total, aproximadamente 29.000 estavam na espera para um transplante renal. 

Contudo, para Neves et al. (2021), a IRC afeta negativamente a qualidade de 

vida de idosos, pois esses fatores estão associados a aspectos físicos, emocionais e 

psicológicos como: restrição hídrica, absenteísmo, restrição física, diminuição do 

desempenho sexual etc. 
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O tratamento hemodialítico impacta de diversas formas negativas na vida do 

paciente, sendo que são propostas medidas terapêuticas que, segundo Santos et al. 

(2019), incluem dietas, controle da pressão arterial e glicemia, mudanças no estilo de 

vida, pois o agravamento da doença pode levar à morte. 

Conforme a análise de Silva et al. (2020), a disposição para o tratamento 

hemodialítico está relacionado principalmente ao fato de sua doença ser assumida. O 

autor afirma que o paciente passa a ter limitações, frustações, prejuízos e alterações 

na sua rotina. Consequentemente, pontuam Evangelista et al. (2018) que, isso gera 

no paciente vários fatores de estresse. 

A qualidade de vida do paciente com IRC possui uma piora a partir do momento 

que podem vir a sentir dor, cólicas, náuseas, vômitos, diarreia ou dificuldade em 

respirar e a quantidade de remédio necessário para aliviar os sintomas (SILVA, 

NEGREIROS  

e MELO, 2021). 

Tratando-se de aspectos psicológicos, Neves et al. (2021) destacam que 

pacientes em diálise enfrentam efeitos adversos do tratamento que podem levar ao 

desenvolvimento de sintomas depressivos, diminuindo a adesão ao tratamento e 

agravando o desenvolvimento da patologia. 

O estudo de Rezer, Reis e Faustino (2021) com 10 participantes acerca dos 

fatores que mais traziam insatisfação quanto ao tratamento de hemodiálise, concluiu-

se que o índice que apresentou pior satisfação na qualidade de vida foi a capacidade 

de trabalho (2) seguido das atividades da vida cotidiana (2,9), conforme apresentado 

abaixo: 
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Fonte: Rezer, Reis e Faustino (2021). 

Souza et al. (2017) acrescenta que dentre as doenças crônicas, a doença renal 

crônica em diálise é uma das doenças que tem maior impacto na qualidade de vida 

dos pacientes. Esse fato decorre de fatores como conviver com uma doença incurável, 

depender de máquinas para sobreviver, regimes de tratamento rigorosos, mudanças 

na imagem corporal e restrições alimentares e hídricas. 

O autor afirma ainda que, embora os avanços tecnológicos e terapêuticos no 

campo da diálise tenham ajudado a melhorar a taxa de sobrevida dos pacientes com 

doença renal crônica, a qualidade de vida desses pacientes ainda permanece baixa. 

Para sobreviver, o paciente tem que realizar uma terapia, como alternativa para 

manter suas funções vitais. São circunstâncias que devem ocorrer em todo o curso 

da doença, enquanto aguarda o transplante renal (OLIVEIRA, 2011). 

Quanto ao impacto na qualidade de vida, reconhece-se que, conforme Santos et 

al. (2019), os enfermeiros são os mais próximos dos pacientes na hemodiálise e no 

hospital e estão presentes antes, durante e após a diálise. Essa equipe é capaz de 

identificar possíveis complicações durante a diálise e tomar as medidas apropriadas 

com rapidez e agilidade, muitas das quais podem depender a vida de um paciente. 

O estudo de Neves et al. (2021) acrescenta ainda que diante do contato direto 

com pacientes e familiares, a equipe de enfermagem deve proporcionar múltiplas 

possibilidades ao paciente com IRC para identificar vulnerabilidades e potencialidades 

associadas ao enfrentamento da patologia e do tratamento. O enfermeiro é, portanto, 

essencial e responsável por orientar sobre a doença, seus efeitos, limitações e 

obstáculos que podem surgir no desenvolvimento da IRC. 

O autor acima completa que os enfermeiros são os profissionais que mais têm 

contato com os pacientes, prestando assistência auditiva para melhor acolher os 

pacientes. Ao lidar com pacientes com condições médicas crônicas, a forma como o 

profissional acolhe o indivíduo acaba impactando na aceitação do paciente e na 

adesão ao tratamento. Dessa forma, os profissionais conseguem se aproximar dos 

pacientes e seus familiares, o que se reflete na melhor articulação das intervenções a  

serem realizadas pelos enfermeiros e orientações aos pacientes e cuidadores. 

Além disso, é preciso atentar-se também a família e acompanhante do paciente, 

porque segundo Souza et al. (2017), o apoio do enfermeiro no enfrentamento da 

doença renal crônica beneficia o autocuidado e impacta na melhor qualidade de vida. 
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Silva et al. (2020) discutem que as mudanças trazidas pelo tratamento afetam 

diretamente suas famílias, pois ajustam suas rotinas diárias às necessidades de 

suporte de um familiar com insuficiência renal crônica. Portanto, acredita-se ser 

necessário trabalhar com esses pacientes para reconhecer suas percepções, 

limitações e medos do tratamento dialítico. Também é importante descobrir os 

compromissos que essas situações podem acarretar e as adaptações necessárias ao 

tratamento em suas vidas. 
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4 CONCLUSÃO 

 

Com o desenvolvimento do estudo foi possível concluir que, a qualidade de vida 

dos pacientes com doença renal crônica é bastante afetada, e pode-se observar que 

os aspectos físicos e emocionais merecem mais atenção, pois as limitações físicas 

indicam que os pacientes analisados são limitados no manejo diário da DRC, 

mostrando dificuldade nas atividades diárias, como trabalho, lazer e vida familiar, 

afetam os aspectos emocionais. 

Diante das informações coletadas, conclui-se a necessidade de uma equipe 

multidisciplinar para intervir nos fatores físicos e psicológicos desses pacientes para 

melhorar sua qualidade de vida. Logo, a elaboração do estudo servirá de alerta para 

outras pesquisas futuras de que são necessárias mais pesquisas para elencar itens 

que prejudicam a qualidade de vida e, assim, fazer recomendações para melhoria 

contínua. 
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