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APRESENTACAO

Inovacéo e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem Volume 1 é uma obra
composta por artigos relevantes, frutos da dedicacdo de pesquisadores preocupados
com os temas atuais e engajados em disseminar seus trabalhos com outros profissionais.
Quando falamos de inovacgao, estamos dispostos a explorar novos processos sobre as
mais variadas teméaticas do cuidar em Enfermagem.

O Volume 1 de Inovacado e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem relne os
trabalhos relacionados principalmente a Atencéo Priméria a Saude. Os artigos reunidos
desmistificam a ideia que as inovagbes estdo inerentes a grandes centros tecnologicos,
distantes do cotidiano dos profissionais de Enfermagem.

Neste volume, os autores se preocuparam em trabalhar como a inovacdo pode
favorecer as a¢des na Atencao Bésica, através de agdes educativas, prevencao e promogao
a saude. Os trabalhos abordam temas como espiritualidade, vulnerabilidade, praticas de
enfermagem, além de outros temas que certamente irdo proporcionar conhecimento para
os profissionais da area da saude.

Este livro foi organizado de forma a tornar a leitura agradavel, com temas relacionados
e principalmente com o objetivo de contribuir com o crescimento profissional de todos os
leitores, através de atualizagbes em suas praticas de atuacao.

Rafael Henrique Silva
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RESUMO: Objetivou-se aplicar a sistematizacdo
da assisténcia de enfermagem por meio do
processo de enfermagem a uma mulher que
convive com hipotireoidismo. Trata-se de
um estudo de caso, realizado na cidade de
Crato-CE, no més de maio de 2019. Os dados
foram coletados através de uma entrevista
semiestruturada guiada por um historico
de Enfermagem, anamnese, exame fisico,
levantamento dos medicamentos utilizados pela
paciente e exames laboratoriais realizados.
A partir dos dados colhidos, baseando-se
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nas Necessidades Humanas Baésicas, elaborou-se a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) utilizando-se as Taxonomias de enfermagem: NANDA-| (Diagnésticos),
NOC (resultados) e NIC (intervengdes). Os principais diagnésticos de enfermagem foram:
Sobrecarga de estresse relacionado a estressores repetidos caracterizado por aumento da
impaciéncia, raiva e estresse excessivo; Mobilidade fisica prejudicada relacionada a dor e
resisténcia articular evidenciada por desconforto e redugéo na amplitude dos movimentos; e,
Controle emocional labil relacionado a estressores e transtorno emocional evidenciado por
choro e choro incontrolavel. Diante dos diagndsticos levantados, e com base nos indicadores,
foram esperados os seguintes resultados respectivamente: Nivel de estresse, Repouso,
Nivel de depressao, os quais foram. Apés a identificacdo dos resultados esperados, foram
elencadas as intervencdes de enfermagem, essenciais para o alcance dos resultados
esperados tracados para a paciente. Assim, a aplicacdo da SAE por meio do processo de
enfermagem, nesse estudo, possibilitou a realizagéo de orientagdes e cuidados sistematizado,
individualizado e humanizado, proporcionando a assisténcia de enfermagem holistica diante
dos aspectos biopsicossociais da paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Hipotireoidismo, Processo de Enfermagem, Cuidados de Enfermagem.

SYSTEMATIZATION OF NURSING CARE TO A WOMAN LIVING WITH
HYPOTHYROIDISM: STUDY CASE

ABSTRACT: The objective was to apply the systematization of nursing care through the
nursing process to a woman living with hypothyroidism. This is a case study, carried out
at, in the city of Crato - CE, in the month of May 2019. The data were collected through a
semi-structured interview guided by a history of Nursing, anamnesis, physical examination,
survey of medications used by the patient and laboratory tests performed. Based on the data
collected, based on Basic Human Needs, the Nursing Assistance Systematization (SAE) was
elaborated using the nursing Taxonomies: NANDA-| (Diagnostics), NOC (results) and NIC
(interventions). The main nursing diagnoses were: Overload of stress related to repeated
stressors characterized by increased impatience, anger and excessive stress; Impaired
physical mobility related to pain and joint resistance evidenced by discomfort and reduced
range of motion; and, Labile emotional control related to stressors and emotional disorder
evidenced by crying and uncontrollable crying. In view of the diagnoses raised, and based on
the indicators, the following results were expected respectively: Stress level, Rest, Depression
level, which were. After identifying the expected results, nursing interventions were listed,
essential for achieving the expected results traced for the patient. Thus, the application of
SAE through the nursing process, in this study, made it possible to carry out systematized,
individualized and humanized care and guidance, providing holistic nursing care in the face of
the patient’s biopsychosocial aspects.

KEYWORDS: Hypothyroidism, Nursing Process, Nursing care.

11 INTRODUGAO

A glandula tiredidea tem funcdo importante, devido a produgdo dos hormdnios
tireoidianos (TSH)), a tiroxina (T4) e a tri-iodotironina (T3), 0s quais sdo responsaveis
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pela regulagdo do metabolismo, e a calcitonina, relacionada a regulagdo da concentragédo
de célcio no organismo. A tireoide tem suas ag¢des controladas pelo horménio liberador
de tireotropina (TRH), produzido no hipotadlamo, que por sua vez, estimula a sintese e
liberacdo do TSH, que tem acdo sobre a tireoide na producdo e secrecédo do T3 e T4
(FERREIRA et al., 2018).

As disfungbes da tireoide representam uma classe de disturbios capazes de causar
importantes alteragdes no individuo. Dentre essas ha o hipotireoidismo subclinico que é
caracterizado pela diminuicdo da producao e liberacdo dos hormoénios tireoidianos pela
glandula evidenciado por um quadro de valores de tiroxina livre (T4L) normais e TSH
elevado (BANDEIRA et al, 2009).

No Brasil, a prevaléncia de TSH elevado em uma amostra representativa de 1.220
mulheres adultas da cidade do Rio de Janeiro foi de 12,3%, alcancando 19,1% entre
aquelas acima de 70 anos (SGARBI et al., 2013).

Os sintomas mais comuns séo intolerancia ao frio, dispneia ao esfor¢o, ganho de peso,
alteracdo da memodéria e do raciocinio, constipacdo, depresséao, irregularidade menstrual,
falta de libido, cansago e mialgia. Ao exame fisico, pode ser evidenciado ressecamento
da pele, fala e movimentos lentos, alopecia, hipertensdo diastélica, bradicardia ou bocio
(CARVALHO et al., 2013; CLACK et al., 2013).

Para o diagnéstico € considerado a sintomatologia apresentada pelo individuo,
sendo realizada a dosagem TSH e T4-livre com 1 a 3 meses de intervalo. Na presenca
de TSH persistentemente acima do valor de referéncia e T4 (livre ou total) normal, da se
o diagnéstico de hipotireoidismo subclinico (TEIXEIRA et al., 2006; RADOS et al., 2017).

Ainda, diante do exposto, percebe-se que o enfermeiro tem papel crucial na
implementacdo do cuidado a um paciente com hipotireoidismo, visto que séo diversas
as alteracdes metabdlicas associadas, ajudando o paciente nas mudangas de habitos de
vida, causadas pela patologia, diminuindo os agravos ao implementar a Sistematizacéo
da Assisténcia de Enfermagem para prestar e avaliar os cuidados ao paciente de forma
holistica, e, assim, contribuir para uma assisténcia de enfermagem completa e eficiente
proporcionando melhor qualidade de vida para o individuo.

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo aplicar a sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem a uma mulher que convive com hipotireoidismo.

21 METODO

Trata-se de um estudo de caso realizado no domicilio da paciente na cidade do
Crato-CE. O presente estudo foi desenvolvido durante 0 més de maio de 2019 durante as
atividades da disciplina de Bases Teodricas e Metodoldgicas da Enfermagem do Curso de
Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional do Cariri. A participante do estudo

foi uma mulher com diagnéstico hipotireoidismo.
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Os dados foram coletados durante uma entrevista semiestruturada dirigida por
um roteiro padronizado denominado como Historico de Enfermagem, o qual continha os
dados de identificacéo, histéria clinica, exame fisico e informacdes adicionais referentes
as Necessidades Humanas Basicas. Para subsidiar a pesquisa ainda foram colhidas
informagdes junto a participante, como exames realizados, medicacoes usadas e
intercorréncias durante a realizagéo do tratamento.

A fase posterior da pesquisa envolveu a analise das informacdes coletadas, e
em seguida elaborou os diagnésticos e intervencbes de enfermagem, e os resultados
esperados. Para isso, utilizou-se as taxonomias da NANDA-I para tragar os diagnésticos
de enfermagem, NIC para as intervengbes de enfermagem, e NOC para os resultados
esperados.

Foram resguardados neste estudo, os principios éticos da Resolu¢ao n°® 466/12 do
Conselho Nacional de Saude/Ministério da Saude que regulamenta normas para a pesquisa

que envolve seres humanos (BRASIL, 2012).

31 RESULTADOS

3.1 Histoérico do paciente

A. F. S, 61 anos, sexo feminino, solteira, agricultora, natural de Aiuaba - Ceara, mae
de duas filhas, escolaridade ensino fundamental incompleto, evangélica, reside com o pai e
sobrinha em casa propria do programa Minha Casa Minha Vida, com renda familiar de um
salario minimo proveniente do aposento do pai. Diagnosticada com hipotireoidismo ha cerca
de 10 anos, com comorbidade de osteoartrose. Foi acompanhada por endocrinologista por
7 anos. Faz tratamento medicamentoso com levotiroxina so6dica 50 mcg, 1 comprimido
ao dia. Doencas hereditarias: Diabetes Mellitus, Hipertensao Arterial Sistémica e céncer.
Foi diagnosticada com depressédo ha cerca de 15 anos, fazendo uso de medicamentos
durante 5 anos. Foi tabagista por 5 anos, parou ha 20 anos, nao etilista. Alimenta-se por
via oral, 3 vezes/dias, refere apetite conservado, pirose, gastrite, e “gosto ruim na boca”,
mastigacéo alterada devido uso de dentadura ndo adequada, degluticdo normal, ingesta
hidrica de cerca de 1,5 l/dia, ndo apresenta alteracdo de peso. Evacuacgéo intestinal 1
vez/dia em dias alternados, frequéncia urinaria de cerca de 5 vezes/dia de caracteristica
limpida. Sono interrompido uma vez a noite devido a noctdria, dorme cerca de 6 horas por
noite, e néo faz uso de medicamentos para dormir. Capaz de responder as perguntas, a
participante demostrou interesse em aprender a ler. Nao teve alteracdes na sua vida apds o
diagnoéstico. Refere sentimentos frequentes de tristeza, insegurancga, depressao, repentes
de choro e considera-se pessimista. Cuida sozinha do pai de 87 anos de idade hipertenso
e que faz uso de diuréticos.

Durante a consulta de enfermagem apresentou-se orientada, hidratada, corada,
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com boa higienizacéo, anictérica, cooperativa, afebril, normocardica, hipotensa, eupneica.
Deambula sem auxilio, e ndo apresenta histérico de quedas. Queixas de dor nas articulagdes
de aspecto irradiante, dor e edema no seio esquerdo quando em movimento, sono
excessivo durante o dia e parestesia nos MMSS, com sensibilidade e forca mantida nos
MMII. A mamografia realizada em 2019 ndo houve sinais de alteracéo. Exame laboratoriais:
hemograma completo: T4 livre — Tiroxina livre: 0,72 ng/DI; valores de referéncia: 0,61 a 1,12
ng/dL. Horménio tireoestimulante TSH: 1.05 uUl/ml; valores de referéncia: 0,34 a 5,60 uUl/
ml.

3.2 Conduta terapéutica

A terapia medicamentosa utilizada pela paciente, sob prescricdo meédica,
Levotiroxina sédica 50 mcg. Este medicamento é destinado a terapia de reposigéo ou
suplementagé&o hormonal em pacientes com hipotireoidismo de qualquer causa, exceto no
hipotireoidismo transitério, durante a fase de recuperacgéo de tireoidite subaguda - doenca
inflamatoria da glandula tireoide). A Levotiroxina atua como o hormdnio tiroidiano endégeno
tiroxina (T4, um derivado da tirosina tetra-iodado). No figado e nos rins, a T4 é convertida
em T3, o metabolito ativo. A fim de aumentar a solubilidade, os hormoénios da tireoide unem-
se as proteinas da da tireoide, a globulina fixadora da tiroxina, e pré-albumina de ligagéo
da tiroxina (transtirretina). O transporte e ligacéo aos receptores de hormdnios tireoidianos
no citoplasma e no nucleo, correm em seguida. Agindo como um substituto para a tiroxina
natural, os sintomas de deficiéncia de tiroxina s&o aliviados. Sendo a Levotiroxina uma
substancia de margem terapéutica estreita, ou seja, os limites entre a dose terapéutica e
a toxica ou inadequada sdo muito curtos e podendo advir consequéncias clinicas de um
tratamento excessivo ou inadequado, a sua utilizacdo ou a troca por um medicamento
similar deve ser sempre acompanhada pelo médico. A levotiroxina deve ser administrada
em doses baixas (50 mcg/dia) que serdo aumentadas de acordo com as condigbes
cardiovasculares do paciente. Dose inicial: 50 mcg/dia, aumentando-se 25 mcg a cada 2
ou 3 semanas até que o efeito desejado seja alcancado. Em pacientes com hipotireoidismo
de longa data, particularmente com suspeita de alteragdes cardiovasculares, a dose inicial
devera ser ainda mais baixa (25 mcg/dia).

3.3 Exame fisico
Sinais vitais
+  PA:100x70mmHg
+  FR:18irpm
+  FC: 64 bpm

+  Temperatura Axilar: 36,4° C
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Medidas Antropométricas

. Peso: 51,0 Kg
. Estatura: 1,54 cm

+ IMC: 21,7 (dentro da faixa ideal)

Sistema neuroldgico

Paciente consciente, orientada, capaz de se relacionar consiga mesma e com o meio
ambiente, utilizando da memoria, do raciocinio, respondendo adequadamente a estimulos

verbais. Com Escala de Glasgow 15.

Sistema respiratorio

Térax atipico, simétrico, expansibilidade preservada, movimentos respiratorios
ritmicos, eupneica, sem uso de musculatura acessoria, sem abaulamentos e cicatrizes, com
expansibilidade preservada bilateralmente, murmurios vesiculares presentes e auséncia de

ruidos adventicios.

Sistema cardiovascular

Ritmo cardiaco regular em dois tempos, bulhas normofonéticas, sem sopros.
Auséncia de turgéncia jugular patolégica e batimentos anormais na regido cervical, tempo
de preenchimento capilar <2 segundos.

Sistema gastrointestinal

Abdome globoso, flacido, indolor & palpagao, presenca de cicatriz na linha média do
abdome, decorrente de uma retirada de apéndice e outra na regiéo suprapubica decorrente
da histerectomia, ruidos hidroaéreos presentes e normoativos, som timpanico a percussao,
sem dor a palpacéo.

Exame fisico dos membros
Auséncia de edema, lesdes de pele e sinais de insuficiéncia venosa ou arterial, com

presenca de rigidez articular

3.4 Sistematizacéo da assisténcia de enfermagem

A sistematizacédo da assisténcia de enfermagem (SAE) organiza as préticas e os
métodos implantados para planejar, executar e avaliar o cuidado de enfermagem, o
qual tem fundamental importéncia do trabalho do enfermeiro, uma vez que constitui-se

como objeto de trabalho, A SAE busca promover uma assisténcia holistica, individualizada
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e mais qualificada ao paciente, proporcionando ac¢des tanto na area assistencial quanto
administrativa, o que facilita a organizagdo do trabalho e dos servicos da equipe de
enfermagem (CHAVES, SOLAI, 2013; ADAMY; TOSSATI, 2012).

O Processo de Enfermagem (PE) é um método utilizado para implementar a SAE.
O PE é composto por cinco etapas: historico de enfermagem, diagnéstico de enfermagem,
planejamento, intervengdes e avaliagdo de enfermagem (COFEN, 2009).

O Diagnéstico de Enfermagem (DE) € a tomada de decisao do enfermeiro frente a
analise dos dados coletados no histérico, isto €, o DE s&o as respostas do paciente em um
determinado momento que esta sob a assisténcia de satde (COFEN, 2009).

Os Diagnosticos de Enfermagem se baseiam no agrupamento de dados coletados
sobre o paciente para o cuidado; contribuem para a base do conhecimento da profisséo e
o0 estabelecimento de cuidados especificos a uma determinada situag@o ou individuo. Ele
€ baseado na presenca de indicadores clinicos que podem ser observados e na analise de
fatores que podem estar ocorrendo no individuo, familia, grupo ou comunidade (HERDMAN;
KAMITSURU, 2018).

Assim, a partir de caracteristicas definidoras e fatores relacionados a paciente que
convive com hipotireoidismo encontrados na avaliagéo de enfermagem do presente estudo
de caso, foi aplicada a SAE. Os diagnésticos, resultados e intervengbes de enfermagem

obtidos, estao descritos na tabela 1.

Tabela 1. Sistematizagdo da assisténcia de enfermagem com diagnoésticos,
resultados e intervengoes, segundo as taxonomias NANDA-I, NOC e NIC.

Intervencdes de
Enfermagem (NIC)

Resultados Esperados
(NOC)

Diagnosticos de
Enfermagem (NANDA-I)

Dominio 9: Dominio: Saude Psicossocial Apoio emocional
Enfrentamento/tolerdncia ao (nny

estresse Definicdo: Oferecimento cle

tranquilidade, aceitacao =
encorajamento durante
periodos de estresse

Classe: Bem-estar

Classe 2: Respostas de Psicolégico (M
enfrentamento
Titulo: Nivel de estresse —

1212 1- Conversar com o paciente

Titulo: Sobrecarga de

eslresse

Sobrecarga de estresse
relacionado a estressores
repetidos caracterizado por
aumento da impaciéncia,
raiva e estresse excessivo

Definicdo: Gravidade da
atencéo fisica ou mental
manifesta resultante de
fatores que alteram um
equilibrio existente.

1. Fadiga aumentar para leve

“

2. Irritabilidade aumentar
para leve (4)

3. Repentes de raiva

sobre as experiéncias
emocionais

2-Investigar com o paciente
0 que desencadeou as
emogdes.

3-Fazer declaracBes de
apoio ou empatia.

4-Encorajar o didlogo ou o
choro como formas de
reduzir a resposta

emocional.
aumentar para leve (4)
4. Depressao aumentar para
leve (4)
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Controle da Dor

Titulo: Controle emocional
labil

Controle emocional labil
relacionado a estressores e
transtorno emocional

incontrolavel

Titulo: Nivel de depresséo -
1208

Definigéo: gravidade do
humor melancélico e perda

vida.

1. Repentes de choro

aumentar para nenhum (4);

2- Baixa autoestima aumentar

para nenhum (4);

3- Tristeza aumentar para
leve (3)

4- Concentracéo prejudicada

aumentar para leve (3)

Dominio 4: Dominio: Sadde Funcional (1)
Atividade/Repouso N
Classe: Manutengéo de Definigao: Alivio da dor ou
Classe 2. Atividade/exercicio energia (A) sua redugéio a um nivel de
Titule: Mobilidade Fisica Titulo: Repouso — 0003 conforto aceito pelo paciente
Prejudicada - —
Definicdo: Quantidade e 1- Realizar avaliacdo
Mobilidade fisica prejudicada padrio da atividade completa da dor, incluindo
relacionada a dor e diminuida para o local, caracteristicas,
resisténcia articular rejuvenescimento mental e inicio/duracdo, frequéncia,
evidenciada por desconforto fisico qualidade, intensidade e
e reduciio na amplitude dos gravidade, além de fatores
movimentos 1 - Quantidade de repouso. precipitadores.
Aumentar para levemente . .
comprometido (4) 2- De(err_r!ma_l o impacto da
experiéncia da dor na
2 -Qualidade de repouso. qualidade de vida (p. ex.,
Aumentar para levemente sono, apefite, atividade
comprometido (4). cognicdo, humor,
3 - Emocionalmente relacionamentos,
descansado. Aumentar desempenho profissional e
levemente comprometido(4) responsabilidades dos
papeéis)
3-Investigar com o paciente
os fatores que aliviam/pioram
a dor.

4- Analisar o desejo do
paciente de participar, sua
capacidade para isso, suas

preferéncias, apoio de

pessoas importantes em

relagéio aos métodos e

contraindicac@es ao escolher

alguma estratégia de alivio

da dor
Dominio 5 Dominio: Satde Psicossocial Apoio emocional
Percepcdo/cognicdo (Im

Definicéo: Oferecimento de
Classe 4: Cognicdo Classe: Bem-estar tranquilidade, aceitagéo e

Psicolégico (M) encorajamento durante

periodos de depress@o.

1- Conversar com o paciente
sobre a(s) experiéncia(s)
emocional(ig).

evidenciado por choro e choro de interesse pelos eventos da  2- Investigar com o paciente

0 que desencadeou as
emocbes;

3- Apoiar o uso de
mecanismos de defesa
adequados.

4. Escutar/encorajar
manifestacbes de
sentimentos e crencas.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

A aplicagéo da SAE a uma paciente que convive com hipotireoidismo possibilitou a
realizacdo de cuidados e orientagéo especifica, sendo que se trata de uma doenca de dificil
identificacé@o e convivio, visto que afeta todas as fungdes metabdlicas do organismo. Tendo
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em vista todo o contexto da patologia e suas manifestagdes clinicas, faz-se necessario uma
abordagem psicossocial para com a pessoa e ndo apenas bioldgica.

A aplicacdo do processo de enfermagem, mesmo ndo sendo possivel realizar
a avaliagdo das intervencbes planejadas, pois o tempo de contato com a paciente nédo
permitiu, possibilitou a aquisicdo de informacdes relevantes acerca da clinica do individuo
para a elaboracéo de planos de cuidados eficientes e de qualidade para o mesmo, sendo
possivel elencar diagnoésticos de enfermagem voltados as respostas humanas pertinentes
a clinica para em seguida serem elencadas as a¢bes de enfermagem.

Dessa forma, evidenciou-se que a utilizacdo da Sistematizacdo da Assisténcia
de Enfermagem para o cuidado & paciente com hipotireoidismo proporcionou um
cuidado individualizado, humanizado, eficiente e de qualidade visando a diminuicéo da
sintomatologia, respostas clinicas da paciente, e, principalmente, as consequéncias que o

hipotireoidismo acarreta para a qualidade de vida.
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