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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colegcdo “Saberes, estratégias e ideologias de
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes das mais
diversas areas da Enfermagem. A colecdo divide-se em trés volumes, em que o objetivo
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a sistematizagdo da assisténcia da
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atengédo basica, destacando a
importancia do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos;
discussao sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19;
questdes gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saude e por fim,
a importancia da qualidade do cuidado e a seguranga do paciente.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais e sensiveis
a uma melhor atuacdo da enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o0 processo
de educacdo em saude, tanto para os profissionais e estudantes da area quanto para os
usuarios do sistema de saude; a saude da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e
a crianca hospitalizada, com destaque para a humanizagéo do cuidado; a gestao dador e a
importancia de interveng¢des ndo farmacologicas; atencéo a saude do idoso e necessidade
de inovacao da pratica clinica em relacéo ao exercicio da parentalidade.

O terceiro volume aborda temas relacionados a importancia do conhecimento da
equipe de saude sobre cuidados paliativos; assisténcia a saude de gestantes e recém-
nascidos; praticas integrativas e complementares; assisténcia a salde em contextos
variados e a importancia do desenvolvimento de novas tecnologias em saude e do ensino
em servigo.

Ressaltamos a relevancia da divulgacgéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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CAPITULO 16

SINDROME DE EVANS E A TEORIA DAS NHB: UMA
REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA

Data de aceite: 01/03/2022

Maria do Perpétuo Socorro Sampaio
Medeiros

Hugo Vinicius Rodrigues da Silva
Larissa Ribeiro de Souza

Neiva Maria dos Santos Soares

RESUMO: A “Sindrome de Evans,” também
estudada como sindrome anti-fosfolipide, € uma
doenca autoimune rara, em que o corpo produz
anticorpos que destroem o sangue. Arthur
Frazdo (2019), afirma que alguns pacientes
com esta doenga podem ter apenas as células
brancas destruidas ou apenas as células
vermelhas, mas toda a estrutura do sangue pode
ficar danificada, quando se trata da Sindrome de
Evans. Quanto mais cedo for feito o diagnostico
correto desta sindrome, mais facil se controla os
sintomas e assim o paciente tem uma melhor
qualidade de vida. Este estudo objetiva fornecer
subsidios para os profissionais de Enfermagem
no reconhecimento da Sindrome de Evans
para uma intervencdo imediata relacionando
as Necessidades Humanas Basicas - NHB
afetadas, através de uma revisdo integrativa da
literatura. Metodologia: buscou-se publicacdes
sobre o assunto no periodo de 2008 a 2019, nas
bases de dados: Scielo, Lilacs, biblioteca virtual,
google académico e Bireme nos idiomas inglés,
espanhol e portugués. Resultados e discussao:
A amostra deste estudo foi composta por 19
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publicagdes. A analise aponta que os meios de
divulgacdo que mais publicam estudos a respeito
da Sindrome de Evans foram os que possuem
uma maior trajetéria histérica, como a Revista
Latino Americana de Enfermagem, primeiro
periddico de enfermagem nacional indexado no
Scielo. Toda via, percebe-se a inexisténcia de
periddicos especificos de enfermagem voltados
para essa tematica, visto que se trata de uma
sindrome que comumente se desenvolve de
forma secundaria a outras patologias, uma vez
que foram publicadas menos de 100 casos
unicamente da sindrome com dados clinicos
consistentes e acompanhamento a longo
prazo nos Uultimos 30 anos. Consideragcoes
Finais: Por se tratar de uma doenca atipica,
torna-se complexo o diagnéstico médico da
Sindrome de Evans, necessitando de elevada
percepgdo para 0 reconhecimento clinico e
laboratorial. Porém esta sindrome nao deixa
de afetar as necessidades basicas do cliente,
sendo a Enfermagem essencial na prestagéo de
cuidados é imprescindivel a aplicacdo da teoria
Necessidades Humanas Basicas - NHB, para
que todos os cuidados sejam implementados e
assim prestando uma assisténcia de qualidade
e capaz de reestabelecer todas as dimensdes
envolvidas nos conceitos modernos de saude,
que enxergam o ser humano de forma holistica
e, portanto, assim deve ser tratado.
PALAVRAS-CHAVE: Sindrome, Evans, NHB.

ABSTRACT: "Evans Syndrome," also studied as
anti-phospholipid syndrome, is a rare autoimmune
disease in which the body produces antibodies that
destroy the blood. Arthur Frazdo (2019), states

Capitulo 16



that some patients with this disease may have only their white cells destroyed or only their red
cells, but the entire blood structure can be damaged when it comes to Evans Syndrome. The
sooner the correct diagnosis of this syndrome is made, the easier it is to control the symptoms
and thus the patient has a better quality of life. This study aims to provide support for nursing
professionals in the recognition of Evans Syndrome for an immediate intervention relating the
Basic Human Needs - NHB affected, through an integrative literature review. Methodology:
publications on the subject were sought from 2008 to 2019, in databases: Scielo, Lilacs,
virtual library, academic google and Bireme in English, Spanish and Portuguese. Results and
discussion: The sample of this study consisted of 19 publications. The analysis points out that
the means of dissemination that most publish studies on Evans Syndrome were those with
a longer historical trajectory, such as the Revista Latino Americana de Enfermagem, the first
national nursing journal indexed in Scielo. However, there is a clear lack of specific nursing
journals focused on this theme, as it is a syndrome that commonly develops secondary to
other pathologies, since less than 100 cases of the syndrome alone were published with data
consistent clinical trials and long-term follow-up over the past 30 years. Final Considerations:
As it is an atypical disease, the medical diagnosis of Evans Syndrome is complex, requiring
a high level of perception for clinical and laboratory recognition. However, this syndrome still
affects the client's basic needs, and Nursing is essential in the provision of care. It is essential
to apply the Basic Human Needs - NHB theory, so that all care is implemented and thus
providing quality care capable of reestablish all dimensions involved in modern concepts of
health, which see the human being in a holistic way and, therefore, should be treated as such.
KEYWORDS: Syndrome, Evans, NHB.

CONTEXTUALIZAGAO

A base teérica da pesquisa na enfermagem edifica-se em um avancar atento, que
tende a emergir da pratica e que se reproduz por meio de conhecimentos, principalmente
da analise e do desenvolvimento de conceitos e teorias. Visto que cada campo cientifico
possui um conhecimento especifico que vai caracterizar e dar uma identidade social a
este a enfermagem vem ao longo dos anos empenhada no desenvolvimento de sua base
propria e exclusiva de conhecimentos e na educacdo dos profissionais em formacédo a
respeito dela. Ao identificar essa base, varios conceitos, modelos e teorias especificas a
enfermagem tém sido reconhecidas, definidas e desenvolvidas. (SCHAURICH, 2010).

As teorias de enfermagem tém como objetivo proporcionar esse conhecimento
especifico do campo cientifico da enfermagem, pois torna objetiva a linguagem dos
profissionais da area sendo entre outros elementos, as teorias de enfermagem cujo objetivo
maior é definir, caracterizar e explicar a partir da selecdo e interrelagdo conceitual, os
fendmenos que configuram dominios de interesse da profissdo. (SCHAURICH, 2010).

Os tedricos da enfermagem concordam ao definir a teoria, como um conjunto de
conceitos interrelacionados, definicbes e preposicbes que vao apresentar uma forma
sistematica de visualizar fatos e eventos pela especificagao faz relagbes entre as variaveis,
afim de explicar e prever esses fatos e eventos (NEPI,2019).
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As teorias de enfermagem conforme Chinn e Kramer (1991) &€ uma estruturagédo
criativa e rigorosa de ideias que projetam uma tentativa, uma solu¢do e uma visdo
sistematica dos fendmenos. Segundo Meleis (1991) a teoria de enfermagem é “... uma
conceitualizac¢do articulada e comunicada da realidade inventada ou descoberta (fenémeno
central e relacionamentos) na enfermagem com a finalidade de descrever, explicar, predizer
ou prescrever o cuidado de enfermagem”. Ja segundo Barnum (1994) afirma que a teoria
de enfermagem é completa r que possui contexto sendo o ambiente no qual o ato de
enfermagem tem lugar, contetudo, que seria o resumo da teoria e processo este sendo o
método pelo qual o enfermeiro age ao usar a teoria (NEPI, 2019).

A Teoria de Enfermagem das Necessidades Humanas Bésicas - NHB, desenvolvida
por Wanda de Aguiar Horta (1979), visa mostrar a enfermagem como ciéncia aplicada,
transitando da fase empirica para a fase cientifica, desenvolvendo suas teorias,
sistematizando seus conhecimentos, pesquisando e tornando-se dia a dia, como uma
ciéncia independente.

Segundo Horta (1979), assistir em enfermagem é fazer pelo ser humano aquilo que
ele ndo pode fazer por si mesmo, ajudar ou auxiliar quando parcialmente impossibilitado
de se autocuidar, orientar ou ensinar, supervisionar e encaminhar a outros profissionais.
Horta inspira-se no desenvolvimento de seus estudos, na Teoria da Motivagdo Humana de
Maslow, fundamentada nas necessidades humanas basicas.

Maslow elaborou sua teoria sobre a motivagdo humana, fundamentado nas
necessidades humanas basicas que sédo as necessidades fisiologicas, seguranga, sociais,
de estima e de autorrealizacdo. (MASLOW,2000). Segundo Maslow (1993), o individuo
passa a buscar sempre satisfazer um nivel superior ao que se encontra, onde se situa o
permanente estado de motivagao por esta busca, nunca existindo satisfacdo completa, pois
se assim fosse ndo existiria mais motivagdo. Na enfermagem, segundo Horta, busca-se
utilizar a denominacgéo de Jodo Mohana: Necessidade de nivel psicolégico; psicossocial e
psicoespiritual. Horta considera a enfermagem como um servigo prestado ao ser humano,
parte integrante da equipe de salde.

A teoria NHB independe de qualquer processo de adoecimento para ser aplicada,
por holistica atende tanto as necessidades fisicas como emocionais do individuo, familia
e comunidade.

FUNDAMENTACAO TEORICA

A sindrome de Fisher-Evans foi descrita pela primeira vez por Robert Evans em
1951. E uma doenca autoimune que se apresenta entre os 4 aos 12 anos de idade sendo
caracterizada por anemia hemolitica seguida de trombocitopenia além da presenca de
anticorpos que destroem os antigenos de membrana dos eritrocitos e plaguetas o que
causa uma diminui¢cdo na sobrevida destas células sanguineas. Essa patologia pode vim
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a ocorrer por causa primaria ou secundaria (ROMERO; et al, 2014; COMET et al.,2008).
Além disso, pode estar ligada, também, a predisposicdo genética como fator de risco
onde segundo pesquisa ja realizada constatou-se que 22% dos doentes tem um ou mais
familiares com manifesta¢des imunes (SANTOS, 2017).

A causa primaria é desconhecida (idiopatica) sendo comum em 50% dos casos.
J& a causa secundaria ocorre em decorréncia do paciente apresentar uma doenga que
pode, consequentemente, acarretar na Sindrome de Evans (CIMA; et al,2016). Essa
causa ocorre em 41% dos casos sendo mais comum a associa¢ao da Sindrome com o
Lupus eritematoso, imunodeficiéncia variavel comum, linfoma ndo — Hodgkin, Sindrome de
anticorpos anti-fosfolipidicos priméario, Sindrome de Sjogren e Leucemia Linfocitica cronica
(SANTOS, 2017). Ha também a incidéncia em criangas que se caracteriza em 30% como
forma idiopética, 10% forma secundaria e 60% apresentam diversas manifestacdes auto-
imune nado apresentando diagnéstico existente. Segundo MONTE et al., 2017 a sindrome é
responsavel por 10% de mortes e 37% de incidéncia.

Ademais, os niveis de incidéncia sdo maiores em mulheres do que em homens,
tendo uma propor¢édo de 2:1. Ela também se apresenta em niveis mais elevados na
fase pediatrica, sendo que ela ocorre raramente em mulheres gravidas, nesta situagéo,
o tratamento torna-se dificultoso e os resultados séo insatisfatorios. Os efeitos dessa
sindrome no feto sdo desconhecidos (SANTIAGO, 2015).

A sindrome ainda é pouco conhecida, acredita-se que nela ha uma diminuicdo
no numero de células T4 e um aumento das células T8 e na sintese das células IL-10 e
INF- gama sendo uma possivel explicagcdo para as reac¢des auto-reativas na produgéo de
anticorpos pelas células B além de associagdo com infeccdes virais (CIMA, M.A, 2016).

As manifestagdes clinicas dessa sindrome € caracteristicas da anemia hemolitica:
palidez, ictericia, insuficiéncia cardiaca, hematomas, sangramentos muco cutaneo
e letargia. Além disso, o paciente pode apresentar linfadenopatias, hepatomegalia e
esplenomegalia. A intensidade desses sintomas vai variar conforme o nivel de anemia e
do curso do tratamento, ou seja, se o paciente esta seguindo o tratamento na integra. Vale
ressaltar que cada paciente reage de forma diferente a doenga, fazendo com que alguns
sinais e sintomas aparecam em uns e outros ndo (CIMA-CASTANEDA 2016). O risco de
desenvolver uma neoplasia sdo desconhecidos, devido aos baixos niveis de registros
dessa doenca e sua raridade (SANTOS, 2017).

O diagnéstico clinico se da pela realizagdo de um hemograma feito através de
esfregagco sanguineo em uma lamina para a identificagdo de achados laboratoriais, ha
também, o teste de antiglobulina e mielograma para avaliagdo do paciente. (SANTOS,
2017). Porém, a identificacdo desta sindrome é dificil, devido ela ter sintomas semelhantes
aoutras alteragdes patologicas, por essa razdo o diagnostico é feito pela excluséo de outras
patologias, inclusive processos contagiosos e doencas malignas e autoimunes. Apresenta-
se com a citopenia, que pode coincidir ou ocorrer de forma separada ou sequencial. Apds
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0 aparecimento da primeira citopenia, a segunda pode ocorrer meses a anos mais tarde, o
que pode atrasar o diagnostico. (JAIME-PEREZ, 2015).

O diagnostico pode ser dificultado em casos secundarios, principalmente quando
esta relacionado com purpura trombocitopenia imunologica (PTI), devido ao aparecimento
de esferdcitos no sangue periférico. Pode-se realizar o teste de Coombs, que é o0 meio mais
eficiente e utilizado neste caso. (COMET et al., 2008).

O tratamento realizado como primeira linha € feito com corticosteroides acompanhado
de metilprenisolona. Esse tipo de tratamento normalmente tem carater transitorio sendo
responsavel pela maioria dos casos onde segundo séries estudadas por SANTOS (2017)
com 42 pacientes, somente 09 tiveram respostas completas enquanto o restante teve
respostas passageiras necessitando da terapéutica de segunda linha. Na segunda linha
s&o usados a ciclosporina, azatioprina, ciclofosfamida. Danasci (CIMA-CASTANEDA 2016)
sendo este Ultimo utilizado aos corticosteroides em menor dose. Devido a unido desses
medicamentos torna-se dificil a utilidade terapéutica e a comparag¢ao de cada um. H4 ainda
terapias alternativas como transplante de células estaminais (TCE) hematopoiética, que
estdo sendo relativamente eficiente, porém, com efeitos adversos. (SANTOS, 2017).

OBJETIVO GERAL

Frente ao que foi apresentado acima, este estudo tem como objetivo fornecer
subsidios para os profissionais de enfermagem no reconhecimento da Sindrome de Evans
para uma intervencdo imediata, relacionando as Necessidades Humanas Basicas - NHB

afetadas, através de uma reviséo integrativa da literatura.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Para o alcance do objetivo geral, escolheu-se o método da revisado integrativa da
literatura (RIL), visto que este método possibilita sintetizar os estudos ja& completados
e obter conclusbes a partir de um assunto de interesse. Uma revisdo integrativa bem
realizada requer os mesmos padrdes de firmeza, clareza e replicacéo utilizada nos estudos
primarios.

A RIL consiste na sintese de conhecimentos ja existentes buscando aplicar na
préatica os resultados abordados. Para elaboracdo do presente trabalho foram utilizados
aos bancos de dados: Google académico, Lilacs, Bireme, Biblioteca virtual e Scielo.

Os critérios de inclusdo consistem em textos em forma de artigos, teses ou
dissertagcbes com os descritores: Sindrome, Evans e NHB disponiveis na integra
gratuitamente em meio eletrénico no idioma portugués, espanhol e inglés publicados no
periodo de 2008 a 2019.
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LOCAL DE ESTUDO

O local da construgéo do artigo foi predominantemente na Universidade Estadual do
Para (UEPA), Campus IV. Ademais, os académicos fizeram pesquisas em seus domicilios
e biblioteca da universidade referida anteriormente.

FONTES DE INFORMACAO

O levantamento bibliogréafico foi realizado pela internet, nas plataformas Bireme.
Lilacs, Biblioteca Virtual e Scielo, disponiveis nas modalidades de pesquisa de artigos,
teses, livros e relatos de casos, que estavam disponiveis na lingua portuguesa, espanhola
e inglesa.

COLETA DE DADOS

Os critérios utilizados para a selecdo da amostra foram: artigos publicados em
periédicos nacionais; artigos que abordem a tematica Evans dentro de todas as areas de
interesse da enfermagem; periédicos indexados nos bancos de dados Lilacs e BDENF;
artigos publicados até o ano de 2019.

Foram identificados 24 artigos. No entanto, apds termos realizado a leitura dos
artigos, a amostra final foi composta por 19 artigos cientificos produzidos pela enfermagem.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Observa-se que o periddico que publicou 0 maior numero de artigos sobre Sindrome
de Evans pelos enfermeiros brasileiros, foi a (Revista, tese, Artigo etc.) (89%) esse fato se
explica por tratar -se de um periédico especifico da Sindrome de Evans, com impacto nas
diferentes disciplinas que atuam na area. Periédicos como a Revista Latino- Americana de
Enfermagem (primeiro periédico de enfermagem nacional indexado no Scielo) e a Revista
Brasileira de Enfermagem (primeiro peridédico de enfermagem nacional e 6rgéo oficial de
divulgac@o da Associagao brasileira de Enfermagem- ABEn), apresentam um percentual
maior de publicagdes na nossa area de interesse, com (60%) cada sobre esta tematica.

Ao se analisar o conjunto da amostra, verificamos que a inexisténcia de um periédico
especifico da enfermagem voltado para a Sindrome de Evans pode estar impedindo a
divulgagéo do conhecimento produzido. A maioria dos artigos foi publicado em 2015 na
lingua espanhola, o que compromete, também a atualizagdo do conhecimento. Segundo
Aladjidi et al. (2015) foram publicados menos de 100 casos unicamente da sindrome com
dados clinicos consistentes e acompanhamento a longo prazo nos ultimos 30 anos.

Aincidéncia exata da Sindrome de Evans permanece desconhecida. Em uma revisao
de pacientes adultos com imunocitopenia incluindo 766 pacientes com 399 casos de AIHA
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e 367 casos de trombocitopenia e Sindrome de Evans foi diagnosticada em apenas 06
(0,78%) pacientes. A maior série relatada de Sindrome de Evans em pacientes pediatricos
incluiu 164 casos de PTl e 15 de AIHA; apenas 07 (4,1%) criancas foram diagnosticadas
com a sindrome. Em adultos, uma causa subjacente pode ser esperada em 70% dos casos,
ou seja, esta sindrome tem mais incidéncia quando relacionada a outras doengas, causa
secundaria (JAIME-PEREZ et al., 2015).

Estima-se que aproximadamente 50% tem origem idiopatico e do grupo secundaria,
41% esta associada a doencas auto-imune (mais frequentemente lUpus sistémicos),
17% estéa associado a imunodeficiéncias (geralmente devido & imunodeficiéncia comum
variavel). (CIMA-CASTANEDA, 2016).

A maioria dos casos da doenca surge apds os 04 anos de idade, porém, ainda
que seja incomum, foram relatados dois casos em que a doenga se apresentou entre 1 a
6 meses de idade tendo um alto nivel de IgG para o citomegalovirus que é responsavel
por infectar pacientes imunodeprimidos com outros tipos de agentes como o herpes virus,
sarampo, chamydia pneumonae sendo imprescindivel um estudo infeccioso completo tendo
em vista que o citomegalovirus € um dos agentes que mais se associam a trombocitopenia.

Outro caso raro € a doenga na gravidez principalmente em adolescentes. No
entanto, foi relatado por Carrend e Bands (2016) esses tipos de casos onde a paciente ja
portava a doenca desde os 12 anos tendo duas recaidas sendo tratadas posteriormente.
Na gestacéo foi suspenso o uso da medicagéo devido a constatacédo da normalidade clinica
apobs a realizacdo de diversos exames. Nas primeiras semanas a gravidez teve seu curso
normal, porém na 35 semana surgiram petéquias e diminuicdo na contagem de plaquetas o
que ocasionou o uso de prednisolona voltando o quadro a regularidade até o segundo més
pbs-parto no término da pesquisa. Quando houver casos em que necessite de tratamento,
esse deve ser feito levando em consideragdo a seguranca da méae e da crianga e nao,
somente, da eficacia da terapéutica (FLORES-MONTES et al., 2017).

Na Franca foi criado um banco de dados pediatrico que contém informagbes sobre
pacientes com essa patologia, com isso foi realizado um estudo com 156 criangas por
26 centros regionais cobrindo um periodo de 30 anos (1981 a 2014) e abrangendo 1002
pacientes-anos. Os resultados desta pesquisa constataram que 85 pacientes tiveram os
primeiros epis6dios anemia hemolitica autoimune e purpura trombocitopénica imunologica
2,4 anos apés o diagnéstico. Além disso, a predisposicdo genética familiar foi identificada
em 25% das criancas e um possivel fundo imune em 70% delas (ALADJIDI et al., 2015).

Ademais 69% das criangas necessitam de um ou mais tratamento imunolégico de
segunda linha e 15 pacientes (10%) morreram com 14,3 anos de vida. Este é o primeiro
estudo de longo prazo com essa doenca, por isso a relevancia do seu resultado (ALADJIDI
et al., 2015).
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CONSIDERAGCOES FINAIS

Pela caracterizacdo das publica¢cdes analisadas, consideramos que os artigos
cientificos na tematica Sindrome de Evans demonstram que séo escassos, isso se deve a
raridade da enfermidade.

Devido a essa raridade se faz necessario o diagnostico precoce pelo teste de
antiglobulina direto positivo, anemia e trombocitopenia para que o tratamento seja realizado
0 mais rapido possivel.

A demais visto que a Sindrome de Evans é uma doenca cronica que acomete um
numero significativo de pessoas que, na maioria das vezes, se manifesta ainda na infancia
perpetuando ao longo de toda a vida, se apresenta de forma aguda com manifestacdes
variadas que dependem de fatores genéticos, biologicos e da qualidade de vida de cada
paciente o que dificulta no tratamento que varias vezes tem que ser mudado em razéao
da ineficacia dos resultados esperados causando efeitos adversos e que, ainda, tem
dificil diagnostico devido a semelhanca dos sintomas de outras patologias. Levando em
consideracéo a complexidade e a longitudinalidade dessa doenca faz-se necessario garantir
aplicabilidade da teoria das necessidades humana bésicas para garantir uma assisténcia
que leve em consideracdo aos aspectos biopsicossociais de cada paciente.

Com essa teoria em pratica, o paciente tem a possibilidade de ser autbnomo no
seu auto cuidado, proporcionando uma melhora na sua autoestima e, consequentemente,
no seu bem-estar. Ela também possibilita a unicidade e a individualidade no tratamento
da pessoa, respeitando sua crenga e costume. Horta, afirma que a enfermagem deve
reconhecer o paciente/cliente como um ser que participa de uma comunidade e familia por
isso a enfermagem deve preservar sua participagéo ativa no meio social, possibilitando na

sua reabilitacdo e no retorno ao contexto social.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM

Aenfermagem é uma profissao que atua diretamente e indiretamente com o paciente,
ela busca primordialmente prestar assisténcia humanizada, ela partiu do principio de que
o cuidar do ser humano exige, necessariamente, um olhar para a dimensao total do ser,
inclusive de sua esséncia existencial. Segundo a enfermeira Wanda Horta, enfermagem é “a
ciéncia e a arte de assistir o ser humano (individuo, familia e comunidade), no atendimento
de suas necessidades basicas”. Ou seja, a (0) enfermeira (0) assume um papel cada vez
mais decisivo e proativo no que se refere a identificacdo das necessidades de cuidado da
populagéo, bem como na promogéo e protecao da salde dos individuos em suas diferentes
dimensdes.

Diante dessa abrangente importancia, entendo a enfermagem como a norteadora
de um processo de cuidado consistente e organizado. Entende-se, ainda, a enfermagem
como protagonista do sistema de salde, e, dessa forma, percebe-se a necessidade de
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mais pesquisas voltadas para as sindromes raras, principalmente a Sindrome de Evans,
pois assim a (0) enfermeira(o) atuara de forma eficaz, haja vista que quando se possibilita
mais informacgbes para este profissional a sua atuagdo melhora, elevando o nivel de seu
trabalho com o paciente e agilizando a melhora do mesmo.

Diante disso, este trabalho visou beneficiar, principalmente as (os) enfermeiras(ros),
dando-lhes suporte tedrico diante dessa patologia tdo pouco conhecida, mas que acomete
um ndmero significativo de pessoas.
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