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APRESENTAGAO

A obra “Discursos, Saberes e Praticas da Enfermagem” aborda uma série de
estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicagdes realizadas
pela Atena Editora. Em sua totalidade esta composta por 6 volumes, sendo eles
classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 25 capitulos, o volume Il aborda, dentre outros assuntos, a Enfermagem como
atuante na assisténcia a saude da mulher com pesquisas no a&mbito da ginecologia
e obstetricia, além da saude inerente ao publico de Lésbicas, Gays, Bissexuais,
Travestis e Transexuais (LGBT), trazendo abordagens especificas e voltadas para
cada publico de uma forma especial.

Colaborando com as mais diversas transformacdes no contexto da saude, o
volume Il é dedicado ao publico de pais e mées, com estudos que abordam aspectos
sobre o processo de paternidade e maternidade, além de publicagdes que envolvem
a saude da mulher, incluindo a atuacéo da enfermagem em ginecologia e obstetricia,
na vertente materno-infantil, e pesquisas voltadas a violéncia contra a mulher,
abortamento, planejamento familiar, gravidez na adolescéncia, dentre outros. Além
disso, as publicacées também oferecem suporte com evidéncias relacionadas a
saude do publico LGBT.

Esse olhar diferenciado promove o conhecimento, facilitando a atuacao do
profissional diante das especificidades inerentes a cada publico. Sendo assim, a
prestacao dos servicos ocorre de forma mais eficaz, gerando resultados cada vez
mais satisfatérios. Portanto, esperamos que este livro possa fornecer subsidios
para uma atuacdo qualificada, humanizada e com um olhar especial no que diz
respeito a saude dos mais diversos publicos, buscando cada vez mais a exceléncia

no cuidado em enfermagem, e disseminando praticas promotoras da saude.

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: Objetivo: apresentar um plano de
cuidados para uma paciente gestante que
sofreu um traumatismo raquimedular. Método:
trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo,
na modalidade estudo de caso, realizado na
UTI de um hospital de emergéncia. Compés-
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INDIVIDUAL

se a amostra por uma gestante de 18 anos.
Utilizaram-se, para a coleta de dados,
prontuario, visitas a beira do leito e exame
fisico. Empregou-se, para a elaboracdo dos
diagnoésticos e intervengdes de Enfermagem, a
CIPE. Apresentaram-se os resultados em forma
de figura. Resultados: observam-se achados
clinicos,

como imobilidade em membros;

lesdo por pressdo; uso de dispositivos
invasivos; sentimentos de medo e cesariana
de emergéncia, a partir dos quais foram
elencados os diagnosticos de Enfermagem que
embasaram o plano de cuidados. Conclusao:
ressalta-se que a utilizagdo de um plano de
cuidados possibilitou uma assisténcia integral
de acordo com a dependéncia, necessidades
fisicas e emocionais, ao perceber a paciente e
tudo que a envolve e ndo apenas 0 processo
fisiopatolégico do trauma. Buscou-se, além do
tratamento, a prevencdo de futuros agravos a
saude.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados de
Enfermagem; Gestantes; Traumatismos da
Medula Espinal; Processo de Enfermagem;

Unidades de Terapia Intensiva.

NURSING ACTION IN A CASE OF
PREGNANT WITH SPINAL CORD INJURIES:
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SYSTEMATIZING CARE INDIVIDUALLY

ABSTRACT: Objective: to present a plan of care for a pregnant patient who suffered
a spinal cord injury. Method: this is a descriptive, retrospective study, in the case study
modality, performed in the ICU of an emergency hospital. The sample was composed
by an 18-year-old pregnant woman. Data collection, charts, bedside visits, and physical
examination were used to collect data. CIPE was used for the elaboration of nursing
diagnoses and interventions. The results were presented in figure form. Results: clinical
findings are observed, such as immobility in limbs; pressure injury; use of invasive
devices; feelings of fear and emergency cesarean section, from which the Nursing
diagnoses that underpinned the care plan were listed. Conclusion: it is emphasized that
the use of a care plan made possible an integral care according to the dependence,
physical and emotional needs, when perceiving the patient and everything that involves
it and not only the physio-pathological process of the trauma. In addition to treatment,
we sought to prevent future health problems.

KEYWORDS: Nursing Care; Pregnant Women; Spinal cord Injuries; Nursing Process;
Intensive Care Units.

11 INTRODUCAO

Sabe-se que o trauma é a principal causa de morte em adultos jovens e pode
ser definido como evento lamentavel resultante de descuido, desconhecimento
ou ignorancia. As lesGes traumaticas podem ser intencionais ou ndo intencionais,
sendo as primeiras decorrentes de ato proposital com o objetivo de ferir ou matar
(PHTLS, 2017).

Percebe-se que a gestante vitima de trauma € uma paciente peculiar, pois séo
prejudicadas duas pessoas simultaneamente e as respostas frente ao trauma séo
comprometidas pelas alteracdes fisiologicas proprias da gestacao, necessitando de
uma assisténcia de Enfermagem sistematizada (BERTSCHY et al, 2015).

Destaca-se que, entre as modalidades de trauma consideradas mais
impactantes, esta o traumatismo raquimedular (TRM), definido como qualquer injuria
as estruturas contidas no canal medular, podendo provocar alteragées motoras,
sensitivas, autonémicas e psicoafetivas e considerado um dos eventos mais graves
gue podem acometer um individuo (BRASIL, 2013).

Estima-se que, a cada ano, entre 250 mil e 500 mil pessoas sejam vitimas de
TRM, sendo a maioria dos casos de origem traumatica, decorrente de acidente de
transito, quedas e violéncia (WHO, 2013).

Estudos indicam que ha maior incidéncia de TRM entre adultos jovens do sexo
masculino, sendo rara a ocorréncia deste evento em gestantes, de forma que a
gravida com TRM representa um desafio para os profissionais de saude atuantes em
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hospital de trauma, uma vez que os casos de gravidez nem sempre estao presentes
no dia a dia dessas equipes de saude (BRASIL, 2013; GOTFRYD et al, 2012).

O enfermeiro e sua equipe estao entre os profissionais que prestam assisténcia
ao paciente internado em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Explica-se que
cabe a este profissional o planejamento da assisténcia, proporcionando atendimento
continuo ao paciente critico, de maneira sistematizada, o que exige fundamentacéao
tedrica para aplicar o raciocinio clinico e a habilidade técnica (SANTOS et al, 2016).

Considera-se que o Processo de Enfermagem (PE) é a metodologia utilizada
para planejar, implementar e avaliar o cuidado, sendo essencial ao trabalho do
enfermeiro. E regulamentado pela Resolucdo 358/2009, do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN), segundo a qual ele deve ser realizado, de modo deliberado
e sistematico, em todos os ambientes onde ocorre a assisténcia de Enfermagem
(CHAVES, SOLAI, 2013; COFEN, 2009).

Alerta-se que a ocorréncia de lesdo medular em gestantes € pouco abordada
na literatura, o que justifica a importancia deste estudo, além de incentivar o
planejamento da assisténcia de Enfermagem, ao apresentar um plano de cuidados
de Enfermagem para a gestante vitima de lesdo medular e responder a seguinte
questao norteadora: qual a importancia de um plano de cuidados fundamentado
pelo Processo de Enfermagem para a assisténcia a uma gestante com traumatismo
raquimedular?.

2| METODO

Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo, na modalidade do estudo de
caso, realizado no periodo de outubro a dezembro de 2016 na UTI de um hospital
de emergéncia, em Alagoas (AL), Brasil. Compés-se a amostra por uma gestante
de 18 anos.

Acompanhou-se a paciente durante sua internagcéo na UTI, no decorrer das
atividades praticas da Liga Académica de Terapia Intensiva de Arapiraca (LATIAR),
sob a orientacdo do professor coordenador da liga e supervisdo dos enfermeiros
plantonistas do setor.

A LATIAR é um projeto de extensdo da Universidade Federal de Alagoas
— campus Arapiraca, desenvolvido por estudantes e professores do curso de
Enfermagem, por meio do qual sdo desenvolvidas atividades integradas ao ensino-
servigo, com o intuito de compartilhar saberes e praticas por meio da aproximacgao de
estudantes, docentes e profissionais do servico, visando a melhoria da assisténcia
prestada, a humanizacédo do atendimento, além do desenvolvimento de pesquisas
cientificas relacionadas a terapia intensiva. Utilizaram-se, para o historico de
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Enfermagem, o prontuario da paciente, as visitas a beira do leito e 0 exame fisico.

Usou-se, para a elaboracado dos diagndsticos e intervencdes de Enfermagem,
a Classificacao Internacional para a Pratica de Enfermagem-CIPE, tendo como
referencial tedrico a Teoria das Necessidades Humanas Basicas, de Wanda Horta,
a Teoria da Adaptacao, de Callista Roy, e a Teoria do Déficit do Autocuidado, de
Dorothea Orem.

Realizou-se o estudo mediante a autorizacédo da familia da paciente, por meio
da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e aprovacéao
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas (UFAL),
sob o parecer numero 3.082.478/2018, respeitando-se as Resolugdes 466/2012 e
510/2016, do Conselho Nacional de Saude.

3| RESULTADOS

Histérico de Enfermagem

Relata-se que jovem com 18 anos, gestante (G1 PO A0), deu entrada no
Hospital de Emergéncia (HE) do agreste alagoano no dia 30 de outubro de 2016,
por perfuracédo por arma de fogo (PAF) em coluna cervical anteroposterior, infligida
pelo companheiro, quando foi transportada pelo Servico de Atendimento Movel
de Urgéncia (SAMU) de um hospital conveniado ao SUS localizado no sertdo de
Alagoas.

Apresentava-se, no momento da admissédo no HE, consciente, referindo
paresia nos membros e estdvel hemodinamicamente. Classificou-se a paciente,
segundo o protocolo da instituicdo (adaptado a partir do Protocolo de Manchester),
como uma emergéncia e foi admitida na UTI. Acrescenta-se que, segundo a data
da ultima menstruacdo (DUM), o feto tinha 27 semanas no 1° dia de internacéo
hospitalar (DIH).

Foi submetida aintervencéo cirurgica, cervicotomia, fez uso de tubo orotraqueal
para ventilacdo mecanica, sedagao, puncado venosa periférica, dreno de Penrose
cervical, sonda vesical de demora, tentativa de sonda nasogastrica sem efetivacao
no primeiro momento, dreno de torax, drogas vasoativas, pun¢éo venosa central em
subclavia e traqueostomia.

No 4° DIH, apresentou lesao por presséo (LPP) na regido sacra, conseguindo
fazer a revitalizagcdo do tecido. Necessitou-se de acompanhamento obstétrico,
constantemente, sendo auscultados os batimentos cardiacos fetais (BCF’s), os
quais chegaram a uma variacao de 90 a 194 bpm, realizada altura de fundo de utero
e verificados a apresentagao fetal e os movimentos fetais.

Observou-se, nos registros do prontuario, que, no decorrer da internacao, ela
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apresentou: suspeita de atelectasia, hipotenséo arterial, parada cardiorrespiratoria,
sendo necesséria reanimacao cardiopulmonar, periodos de rejeicao a dieta oral,
picos febris de até 12 horas, apresentou instabilidade hemodinamica ao decubito
lateral esquerdo e hiperemia em insercao de cateter.

Foi encaminhada, no 23° DIH, com IG de 30 semanas e dois dias, a um hospital
referéncia em gravidez de risco, para realizar a cesariana devido ao sofrimento
fetal, pois os BCF’s chegaram a 194 bpm. Apés a realizagdo da cesariana, o recém-
nascido evoluiu para o 6bito apés uma semana de internagdo na UTI neonatal, e a
paciente retornou ao HE para a continuacao da assisténcia.

Deve-se ressaltar que a paciente, por vezes, apresentou, apds saber da morte
do RN: “disturbio de comportamento”; “desorientacao”; “medo”, “tristeza”, “apatia”
e “quadro depressivo” (no 60° DIH), sendo acompanhada frequentemente por
psicologos.

Foi transferida, apds cerca de trés meses no HE, para outro hospital de
referéncia no mesmo municipio para a continuidade do tratamento, retornando,
apos alguns dias, ao hospital de origem, no sertdo alagoano, em virtude de residir
no mMesmo municipio.

Informa-se que a jovem, atualmente, € acompanhada pelo programa Melhor
em Casa, pela equipe multiprofissional da Estratégia Saude da Familia que vem

dando continuidade ao tratamento conservador e as suas necessidades clinicas.
Diagnosticos de Enfermagem

Elencaram-se, a partir dos problemas identificados durante o acompanhamento
da paciente e na observacdo de seu prontuario, os principais diagnosticos de

Enfermagem, com base na CIPE (Figura 1).

ACHADOS CLINICOS DIAGNOSTICOS DE ENFERMAGEM

Imobilidade em membros superiores e

S Mobilidade comprometida
inferiores

Les&o por pressdo em regido sacra. Integridade da pele comprometida

Uso de dispositivos invasivos: tubo
orotraqueal; sondas; cateter venoso. Risco para infeccéo
Hiperemia em inserc&o do cateter venoso.

Uso de tubo orotraqueal Respiracédo comprometida
Uso de sonda vesical de demora Eliminacao urinaria comprometida
Sentimentos de medo, tristeza e apatia. Angustia atual
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Realizacéo da cesariana com ldade
Gestacional de 30 semanas e 2 dias.

Gravidez interrompida

Figura 1 - Diagnosticos de Enfermagem.

Fonte: CIPE verséo 2 (2011).

Planejamento, implementacéao e avaliacao de Enfermagem

Destacam-se, com base nos diagnoésticos de Enfermagem elencados para

este caso e considerando os registros no prontuario da paciente, as seguintes

prescricdes de Enfermagem, de acordo com a CIPE (Figura 2).

DIAGNOSTICO 5
DE PLANEJAMENTO INTI-EE‘F::\IIEET"GAOGE:MDE HORARIO AVALIACAO
ENFERMAGEM
Promover o autocuidado; Durante o
Manter paciente ’ plantao Necessidades
higienizada e confortavel, A cada 2 de autocuidado
Mobilidade visando também uma Posicionar a paciente; r? ada (alimentacéo,
comprometida circulagdo sanguinea oras higiene,
adequada e menor risco . medicacdes)
de infecgdes. Promovgr.o cuidar da Todas as atendidas.
higiene. manhas
Observar a leséo por
presséo;
Integridade Promover cicatrizagéo da | Cuidar do local da ferida; -rll—qog:r?éass Houve a
da pele = ¢ uidar do focal da ferida, i ’ cicatrizagédo da
. leséo. apés banho ~
comprometida 20 leito les&o.
Avaliar a cicatrizacao da '
ferida.
Avaliar a suscetibilidade a
. . o infecgéo; Paciente livre de
Risco para Prevenir complicacdes Durante o L
- = . ~ = complicagdes por
infeccao por infeccéo. plantao. infecca
Monitorar os sinais e Inieceao.
sintomas de infecgéo.
Respiracao Manter a oxigenacao. Monitorar o status Durante o Paglente _reto~rnou
. Recuperacéo da o = a ventilacdo
Comprometida S N respiratorio plantéo. N
ventilagcdo espontanea. espontanea.
Eliminacao Lo Eliminacao
. Promover a eliminagéo . i Durante o Lo
urinaria . Realizar controle hidrico. = urinaria
. de urina. plantéo.
comprometida adequada.
Estabelecer confianca;
- Reduzir sintomas da Durante o Melhor aceitacao
Angustia atual iedad lant3 do atual estado
ansiedade. Manter a dignidade e a plantao de satde.
privacidade;
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Gravidez
interrompida

Facilitagcdo do processo
de enfrentamento da

Apoiar no processo de luto.

Durante o
plantdo

Ajuste a perda do
recém-nascido

perda.
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Figura 2 - Condutas de Enfermagem direcionadas aos diagnésticos.
Fonte: CIPE versao 2 (2011).

4 |1 DISCUSSAO

Afirma-se que a consolidacdo da Enfermagem como ciéncia do cuidar
esteve ligada a superacdo do paradigma que a subjugava como uma profisséo
auxiliar das praticas médicas. Acredita-se, nesse contexto, que a existéncia de
um instrumento metodolégico para nortear o cuidado profissional de Enfermagem
e sua documentacédo, assim como de um suporte tedrico para embasar a pratica
profissional, é importante para o reconhecimento da Enfermagem como uma
profissdo de bases sélidas no campo cientifico (CAVALCANTE, MIRANDA, 2014;
COFEN, 2009).

A Enfermagem é a ciéncia que assiste o ser humano no atendimento de suas
necessidades basicas, devendo torna-lo, quando possivel, independente desta
assisténcia, por meio do ensinamento do autocuidado, atuando em conjunto com
outros profissionais (HORTA, 1979).

Salienta-se que, diante de uma lesédo medular, sobretudo na fase aguda, o
individuo tem praticamente todas as suas necessidades basicas alteradas, uma
vez que costuma apresentar disturbios de oxigenacéo, de eliminacbes vesical
e intestinal, e da locomocgao, o que o torna dependente de terceiros, sendo o
enfermeiro o profissional responsavel por suprir tais distarbios com as intervencdes
de Enfermagem e ja avaliar o potencial do individuo para o autocuidado (COURA et
al, 2013; SANCHEZ-ALCALA, 2013; VALL et al, 2005).

Relaciona-se a preocupac¢édo com o autocuidado ao diagnéstico de mobilidade
comprometida na paciente em estudo. Entende-se por autocuidado a atividade
voltada para a propria pessoa, aprendida e orientada por metas, com interesse de
manter a saude e o bem-estar (POTTER, PERRY, 2013; ANDRADE, CHIANCA,
2013).

Considerou-se, devido a mobilidade fisica prejudicada, avaliar a capacidade
para o autocuidado e intervir por meio do método de ajuda “agir ou fazer para outra
pessoa”, conforme a Teoria do Déficit do Autocuidado de Orem (VALL et al, 2005).

Observa-se que outro diagnostico elencado foi a respiracdo comprometida.
Sinaliza-se, por estudos, que a principal causa de morte durante a fase aguda
do TRM é a insuficiéncia respiratoria, motivo pelo qual, geralmente, se recorre




ao suporte ventilatério mecéanico. Atentou-se a higienizagcdo traqueobrdnquica,
evitando, assim, o acumulo de secrecao e, por conseguinte, de complicacdes
pulmonares, tais como atelectasias, infec¢oes ou mesmo asfixia (CAVALCANTE,
MIRANDA, 2014; ROQUILLY et al, 2014; RYKEN et al, 2013).

Ressalta-se que, diante de uma lesao medular, sdo comuns, principalmente na
fase aguda, os sentimentos de raiva e barganha e, em seguida, o paciente tende a
adaptar-se a nova condi¢do. Aborda-se, na Teoria da Adaptacéo, de Callista Roy, o
individuo como um ser em constante interacdo com as mudangas ambientais, sendo
considerado um sistema adaptativo, que, durante o enfrentamento, precisa liberar
energia para poder se adaptar, aliviando a doenca. Informa-se que, de acordo com
este modelo, é dever do enfermeiro promover as respostas adaptativas do individuo
diante das mudancas nas necessidades fisiolégicas, no autoconceito e nas relacdes
interdependentes durante a saude e a doenca (TORRES et al, 2016; COURA et al,
2013; VALL et al, 2005).

Observou-se que as repercussdes da lesdao medular atingem o individuo, a
familia e a sociedade, de forma que seu enfrentamento leva a familia a se organizar
para melhor compreender o individuo e para aprender a conviver com a doenca e
as implicacdes dela decorrentes (CAVALCANTE, MIRANDA, 2014).

Informa-se que, apds a estabilizacdo do quadro clinico e os cuidados, podendo
ser em domicilio, a paciente seguiu de alta hospitalar, recebendo instrucdes e planos
de cuidados diarios. Encontra-se, em tempo, a mesma recebendo atendimento em
sua residéncia sob os cuidados da familia e suporte do programa Melhor em Casa,
segue lucida e orientada; restrita ao leito (cama); respira em ar ambiente; mantendo
boa comunicacao verbal; necessita de auxilio para banhar-se, vestir-se e sentar-se;
relata sensibilidade a partir dos cotovelos; queixa-se, frequentemente, de lombalgia,
justificada por passar a maior parte do tempo em decubito dorsal; seguindo com
pele integra, sem lesdes por pressao; apresentando melhora no quadro nutricional
e ganho de peso.

Traz-se a tona, em relacdo ao descrito anteriormente, a importancia da
atuacao do enfermeiro e de sua equipe, junto a equipe multiprofissional, na
assisténcia a paciente e aos seus familiares no ambito hospitalar e também a partir
da orientacdo para o autocuidado e sobre os cuidados necesséarios para prevenir
as possiveis complicacées decorrentes do trauma raquimedular. Favoreceu-se,
assim, a reinsercdo social dessa paciente e uma melhor qualidade de vida com
seus potenciais remanescentes.
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51 CONCLUSAO

Conclui-se que a assisténcia de Enfermagem prestada a gestante com trauma
raquimedular, quando sistematizada e embasada em um suporte te6rico, pode
contribuir significativamente para a obtencédo de melhores resultados. Possibilitou-
se, nesse contexto, por meio da elaboragcao do plano de cuidados norteado pelas
teorias de Enfermagem citadas, uma assisténcia de qualidade a paciente com
traumatismo raquimedular no hospital, favorecendo o processo de reabilitacdo apos
a alta hospitalar.

Considera-se a importancia deste caso para pesquisas posteriores, devido
a sua complexidade e obstaculos enfrentados pela equipe de um hospital de
emergéncia, além de reforcar a importancia do Processo de Enfermagem como
método cientifico no planejamento, implementacao e avaliagdo do cuidado, sendo
um instrumento fundamental ao trabalho do enfermeiro.
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