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APRESENTACAO

Apresentamos os volumes 4 e 5 da colecao de sucesso “Politicas e praticas em saude
e enfermagem”. O objetivo principal é apresentar de forma categorizada e clara estudos
desenvolvidos em diversas instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O quarto volume traz estudos relacionados a assisténcia em salde com abordagem
da saude da mulher, com questdes relativas a gravidez, parto e aleitamento materno. Ha
discussodes sobre a necessidade da humanizagao do atendimento, saude do trabalhador e
a necessidade de melhorias nos processos de trabalho.

O quinto volume relune estudos que abordam tematicas que continuam atuais e
sensiveis as politicas e praticas em saude. Dentre algumas discussdes, tem-se a assisténcia
aos idosos, com atencdo as quedas, uso racional de medicamentos e qualidade de vida.
Os estudos também abordam questbes relativas aos cuidados paliativos, assisténcia as
pessoas que convivem com o HIV/AIDS, metodologias ativas no ensino remoto e assisténcia
de enfermagem nos mais variados contextos de saude.

Os trabalhos cientificos apresentados nessa coletanea poderao servir de base para
uma melhor préatica de assisténcia em saldde e politicas mais efetivas. 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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enfermagem a paciente com Rotura Prematuras das Membranas Ovulares — RPMO. Trata-
se de um estudo descritivo, transversal do tipo relato de caso, realizado em novembro de
2019, sobre os cuidados e diagnosticos de enfermagem a paciente com rotura prematura das
membranas ovulares realizado durante as atividades praticas da unidade curricular de Saude
da Mulher dos estudantes de Graduagdo em Enfermagem de uma instituicdo de ensino
superior, situada na cidade de Fortaleza-CE. Foi entrevistada uma mulher e a experiéncia foi
vivenciada em uma unidade hospitalar referéncia de atengao terciaria de alta complexidade
e de ensino. A coleta de dados possibilitou a identificagéo dos diagnésticos de enfermagem e
necessidades de intervencéo, fundamental para a elaboragéo do plano de cuidados. Durante
0 estagio supervisionado em obstetricia, os discentes tiveram a oportunidade de realizar
a aplicabilidade eficaz da Sistematiza¢do da Assisténcia de Enfermagem, que resultou na
melhora do quadro clinico da paciente, potencializando o cuidado oferecido pela equipe de
enfermagem. Por meio deste estudo, fica evidente que a realizagdo da anamnese e exame
fisico de forma criteriosa € fundamental para subsidiar a elaboragéo dos diagndsticos de
enfermagem e suas intervencoes.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados de Enfermagem. Trabalho de Parto Prematuro. Ruptura
Prematura de Membranas Fetais.

PREMATURE MEMBRANES RUPTURE: A CLINICAL APPROACH

ABSTRACT: The study aims to present a case report on nursing care for patients with
Premature Rupture of Ovular Membranes (PROM). This is a descriptive, cross-sectional
case-report study, carried out in November 2019, on nursing care and diagnoses for patients
with premature rupture of the ovular membranes, carried out during practical activities of the
curricular unit on women’s health for nursing students of a higher education institution in the
city of Fortaleza-CE. A woman was interviewed and the experience was lived in a reference
hospital unit of tertiary care of high complexity and teaching. Data collection enabled the
identification of nursing diagnoses and intervention needs, essential for the development of
a care plan. During the supervised internship in obstetrics, students had the opportunity to
carry out the effective applicability of the Systematization of Nursing Care, which resulted
in the improvement of the patient’s clinical condition, enhancing the care provided by the
nursing team. Through this study, it is evident that a careful conduct of anamnesis and
physical examination is essential to support the development of nursing diagnoses and their
interventions.

KEYWORDS: Nursing Care. Obstetric Labor, Premature. Fetal Membranes, Premature
Rupture.

11 INTRODUGAO

A Rotura Prematura das Membranas Ovulares (RPMO), também conhecida como
amniorrexe prematura, € uma das complicagdes mais comuns da gravidez e tem importante
correlagdo com casos de morbidade e mortalidade perinatal. Estas complicagbes séao

responsaveis direta ou indiretamente por grande nimero de partos prematuros. Existem
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varias causas que indicam os riscos intrinsicamente ligados a RPMO, destacam-se: as
infeccdes maternas, as cervicites, a incompeténcia istmocervical, as gestacdes multiplas,
tabagismo e defeito na estrutura do saco amnibtico, além de outros fatores (SILVEIRA et
al., 2018).

A RPMO afeta de 5 a 15% das gestacdes, sendo que 75 a 80% estdo enquadradas
no termo. Todavia, é responsavel por 30 a 40% dos partos prematuros e 20% das mortes
perinatais. Desse modo, a uniformizacdo de procedimentos para o tratamento da RPMO
propende a diminuir as suas complicagées durante a gestagdo, como a prematuridade
extrema. ARPMO é responsavel por cerca de um terco dos partos prematuros (SILVA et al.,
2016). Geralmente, quando a bolsa rompe horas antes do trabalho de parto, a mulher inicia
um processo natural para o nascimento do bebé, que pode durar até 24 horas. Quando
ocorre a amniorrexe prematura ou rotura prematura, a mulher corre o risco de aborto.

Existem fatores que serve de alerta para essa ocorréncia, como o acumulo vaginal
de liquido amniético ou verniz caseoso visivel ou mecoénio; avaliagdo do fluido vaginal,
mostrando cristalizag@o ou alcalinidade (cor azul) em papel de nitrazina(com aspecto de
samambaia quando o liquido vaginal seca), os resultados dos testes de nitrazina podem
ser falso-positivo se 0 sangue, sémen, antissépticos alcalinos ou urina contaminarem a
amostra ou se a mulher tem vaginose bacteriana; a amniocentese as vezes guiada por
ultrassom com tintura para a confirmacéo. Efetua-se exame especular com material estéril
para confirmar ruptura prematura das membranas, estimar a dilatacdo cervical, coletar
liqguido amni6tico para culturas e testes de maturidade pulmonar fetal, bem como para obter
amostras de culturas cervicais. O exame pélvico digital aumenta o risco de infeccéo e deve
ser evitado, a ndo ser que um parto iminente seja antecipado. Confirmado o diagnéstico de
RPMPT sem trabalho de parto, é indicado a internagdo hospitalar das gestantes, dando-se
inicio ao esquema medicamentoso com corticoide, visando acelerar a maturidade pulmonar
do feto e antibiotico profilatico para amenizar ou evitar o risco de infecgdo que a mulher se
encontra exposta.

Infere-se a necessidade de que os profissionais envolvidos despertem uma ética
mais especifica a respeito dos fatores que permeiam a RPMO, para que dessa forma seja
voltada uma assisténcia mais especializada, levando em conta todos os fatores apontados
antes e que desenvolvam mecanismos de medidas antecipadas para que possa contribuir
para a preservacgao da saude do binémio. Logo, a necessidade de trazer a tona assisténcia
de enfermagem acerca dessa problematica proporciona despertar uma visdo agucada do
profissional de enfermagem a estabelecer métodos precoces através de boas praticas nos
cuidados de enfermagem para paciente com RPM.

21 OBJETIVO

Apresentar relato de caso acerca da assisténcia de enfermagem a paciente com
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Rotura Prematuras das Membranas Ovulares— RPMO.

31 METODO

Trata-se de um estudo descritivo, transversal do tipo relato de caso sobre os cuidados
e diagnosticos de enfermagem a paciente com rotura prematura das membranas ovulares
realizado durante as atividades praticas da unidade curricular de Saude da Mulher dos
estudantes de Graduacdo em Enfermagem de uma instituicdo de ensino superior, situada
na cidade de Fortaleza-CE. Foi entrevistada uma mulher e a experiéncia foi vivenciada
em uma unidade hospitalar referéncia de atencéo terciaria de alta complexidade e de
ensino, de referéncia em Sao Paulo nas areas de Clinica médica, Cirurgica, Ginecologia,
Obstetricia e Neonatal, no periodo de novembro de 2019.

O processo de enfermagem foi realizado em cinco etapas: historico de enfermagem,
diagnosticos de enfermagem, planejamento, implementagdo e avaliagdo da assisténcia
prestada. Para o histérico de enfermagem, utilizou-se instrumento de coleta de dados com
base nos dominios do NANDA-I para elencar os principais diagnésticos de enfermagem.

A andlise dos dados foi realizada mediante identificacdo dos problemas para
estabelecer os diagnosticos de enfermagem e fundamentado na literatura referente a
tematica.

Em relagdo aos aspectos éticos, inicialmente o diretor da instituicdo onde foi
realizada a coleta de dados, foi informado sobre a pesquisa e o consentimento se deu por
meio de uma carta de apresentac¢do da pesquisa, anexada ao seu anteprojeto.

Como exigido, o estudo foi submetido ao Comité de Eticae Pesquisa da Universidade
Federal de Sdo Paulo (CEP-UNIFESP) e aprovado sob o N° 4.329.246, para atender aos
preceitos ético-legais (autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia e justica) recomendados
na resolugéo n°® 466/12 sobre pesquisas envolvendo seres humanos do Conselho Nacional
de Saude-Ministério da Saude (BRASIL, 2012).

41 RESULTADOS

Foi realizada assisténcia de enfermagem pelas graduandas de enfermagem a uma
paciente de 33 anos, G,P,A, com H.D de rotura prematura das membranas ovulares no pré-
termo (RPMPT), com 33 semanas de gestagéo, sendo que no relato do histérico obstétrico
a primeira gestagéo foi gemelar com 06bito neonatal devido ao trabalho de parto prematuro
—TPP, e as demais, foram de filhos Unicos e a termo. Foi realizada a coleta dos sinais vitais
em que FC: 107, FR: 20 rpm, P.A: 150x 95 mmHg, T: 36,6, Spo, 97%. No exame fisico
foi realizado o exame Clinico das mamas sem alteragbes, mamilos protusos, palpacéo
obstétrica: AU: 32 cm, o foco de ausculta cardiaca fetal foi encontrado no quadrante
superior direito, na altura da cicatriz umbilical, com presenca de movimentos fetais, com
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feto pélvico, BCF: 148 bpm.

Foram solicitados exames complementares para andlise do quadro de saude do
binbmio mae-filho para manter o controle da situacdo para evitar possiveis agravamentos
da saude da mulher e do bebé, dentre os exames, foram solicitados/realizados hemograma
completo, glicemia em jejum, teste rapido para sifilis, teste rapido para HIV, teste rapido
para hepatite B, teste para toxoplasmose, exame de urina, e demais exames solicitados
pela equipe multidisciplinar. Mediante a situagdo da RPMPT, foi submetido antibioticoterapia
com o objetivo de prevenir possiveis infec¢cdes do trato urinario e complicagcbes das
membranas ovulares. Mesmo com esse quadro de risco de infeccdo, todos os resultados
dos exames se mostraram dentro do padrdo da normalidade. Seguindo o tempo cronol6gico
da sistematizacéo da assisténcia de enfermagem, foram tracados diagnésticos baseados
no NANDA-I (MOORHEAD; JOHNSON, 2010; PATRIOTA et al., 2014; BARROS et al.,
BARROS et al., 2018; DOCHTERMAN; BULECHEK, 2018).

51 DISCUSSAO

Durante o estagio supervisionado em obstetricia, os discentes tiveram a oportunidade
de realizar a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem, que em dado momento se
deu pelo acompanhamento da paciente do estudo G.P.P.B., sexo feminino, 33 anos, no
3° trimestre de gestacdo (33 semanas e 1 dia), natural e procedente de Fortaleza/CE, no
9° DIH, e portadora da Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS). A hipertenséo crdnica na
gestacao ¢ definida como a elevagao da pressao arterial (PA> 140 x 90 mmHg), observada
antes da concepcéo ou de 20 semanas da gestacdo (NHBPEP, 2000). Sibai B (2002) vem
ressaltar que a mensuragdo da pressao arterial deve ocorrer em, ao menos, duas ocasioes
com intervalo minimo de 4 horas entre elas.

De acordo com NHBPEP (2000), o diagnostico de hipertensdo crdnica torna-se
bastante simples, porém, o que dificulta esse diagnostico precoce esta associado ao inicio
tardio do pré-natal (>20 semanas), apds a ocorréncia da queda fisiolégica da pressédo no
2° trimestre e pela inconstancia da historia pré-concepcional da gestante. Na anamnese,
G.P.P.B. apresentava boa aceitagao e adaptagédo do quadro clinico e ao ambiente hospitalar,
porém, manifestou altera¢gdes emocionais no decorrer de sua internacdo como tristeza,
ansiedade, preocupagédo, medo e nervosismo pela falta de informagéo sobre seu prognéstico,
recebendo apoio familiar e da equipe multidisciplinar. Como forma de tranquiliza-la, os
discentes buscaram proporcionar um ambiente agradavel que favorecesse um didlogo
claro e objetivo entre a equipe e a paciente. Ao término, os académicos elaboraram um
plano assistencial de acordo com a evolugéo e diagnésticos de enfermagem tragados pela
Classificacao de Diagnostico de Enfermagem da NANDA Internacional.
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Evolucao de Enfermagem

As 9:00h foi realizada visita de enfermagem & gestante G.P.P.B., cujo histérico
obstétrico & (5° gestagdo, 3 partos e 1 aborto anterior. Data da Ultima Menstruagéo
(DUM): 28/12/2018, Data Prevista do Parto (DPP): 04/10/2019, Idade Gestacional (IG)
pela Ultrassonografia (USG): 34 semanas/ Ildade Gestacional (IG) de acordo com a
Data da Ultima Menstruagdo (DUM): 33 semanas e 1 dia), encontra-se em trabalho
de parto relacionado com o quadro de Rotura Prematura das Membranas Ovulares,
consciente, orientada, ansiosa, com medo, colaborativa, eupneica, acianética, anictérica
com pele e mucosas integras e normocoradas. Queixa principal: Dor em baixo ventre,
cefaleia, perda de tamp&o mucoso e de liquido amnibtico. Sinais Vitais: Normocardica,
normotensa, eupneica e afebril. Ao Exame Fisico: Couro cabeludo integro e limpo, pele
e mucosas hipocoradas, sem presenca de ganglios infartados. Térax: simétrico com boa
expansividade, ausculta cardiaca (AC): bulhas cardiacas normofonéticas em 2 Tempos
e sem sopros, ausculta pulmonar (AP): murmdrios vesiculares presentes e sem ruidos
adventicios, mamas: turgidas e simétricas, mamilos protusos com presencga de colostro
espontaneo. Abdémen gravidico com movimentos fetais presentes, batimentos cardiacos
fetais (BCF): 145 batimentos por minuto (bpm), altura uterina 30 centimetros, feto unico
em situagao longitudinal, posicédo dorso a direita, apresentacdo cefalica. Genitalia integra
apresentando perda de tampdo mucoso com sangue. Membros Superiores e Inferiores
(MMSSV/II): simétricos, apresentando cacifo (-), com boa perfusao periférica, Acesso Venoso
Periférico (AVP) salinizado em antebrago esquerdo. Aceita bem a dieta oferecida. Padrédo
de eliminagao urinario alterado, caracterizado pelo aumento de idas ao banheiro em curtos
espacos de tempo e padrao de eliminagéo intestinal preservado e esponténeo.

Foi realizado o diagnéstico de Rotura Prematura das Membranas Ovulares. Foram
realizadas as seguintes condutas: orientacdes sobre resultados de exames, vacinas,
esclarecimentos de duvidas. Aplicada escala numérica de dor que deu como resultado 3,
classificando como dor leve em baixo ventre devido contra¢des uterinas que alivia ao se
deitar em decubito lateral esquerdo melhorando o retorno venoso pela descompressao da
veia cava inferior.

Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE)

De acordo com os dados obtidos na evolugdo e apoio do NANDA, os autores
tracaram os seguintes diagnoésticos de enfermagem (DE): Risco de infeccéo intrauterina
relacionada com a rotura da barreira amnibtica; Ansiedade caracterizada por relato verbal
e relacionada com a gravidez e seu desfecho; Dor aguda caracterizada por expressao
facial e corporal relacionada com as contragdes uterinas; Risco de infec¢ao relacionada ao
acesso venoso periférico; Medo caracterizado por relato verbal, relacionado a possibilidade
de sofrimento ou morte fetal, assim como, trocas de gases fetal prejudicada caracterizada
pela diminui¢éo do liquido amniético relacionado a RPMO.
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A partir dos diagnosticos de enfermagem definidos em concordancia com o
NANDA, serdo apresentados os cuidados oferecidos. Ressaltamos que os mesmos foram
estabelecidos levando em consideracao a historia da paciente e suas principais queixas e
complicagoes.

As principais intervencdes identificadas para o risco de infeccdo intrauterina
sé@o: Atentar para a presenga de liquido amnibtico e secrecédo vaginal e anotar suas
caracteristicas, quantidade e odor. Verificar batimentos céardicos fetais (BCF) atentando
para bradicardia ou taquicardia a cada 4/4 h.

As intervencdes nos casos de ansiedade e do medo. Cabe a enfermagem e a equipe
multidisciplinar fornecer informac¢des de maneira clara e direta sobre o quadro clinico da
paciente e seus possiveis desfechos, permitindo que a paciente faga perguntas e retire
suas duvidas. Atentar para alteracdes fisioldégicas associadas a ansiedade como: elevagéao
da presséo arterial sistémica, taquicardia ou taquipneia maos frias e imidas.

Para Schiavo RA et al. (2018), a ansiedade na gestacdo é uma das caracteristicas
comuns de alteragbes psicolégicas durante a gravidez, que pode sofrer variagdo em sua
intensidade quando se considera os diferentes aspectos socioculturais em que a gestante
esta inserida.

Schetter CD e Tanner L (2012) afirmam que, quando as gestantes comec¢am
apresentar taxas elevadas de ansiedade, podem ressaltar em complica¢cdes e/ou
intercorréncias obstétricas, como parto/nascimento pré-maturo e de baixo peso.

Para o diagnostico de dor as intervengbes consistem em: Aplicar escala numérica
de dor, e anotar sua frequéncia, localizagédo e intensidade a cada 6/6 h e se necessario.
Proporcionar medidas de conforto como: troca de decubito, massagem e técnicas de
relaxamento a cada 6/6 h ou conforme necessidade.

Quanto ao risco de infecgao relacionado ao acesso venoso central, as intervengdes
consistem em: Avaliar o local de acesso intravenoso quanto aos sinais de flebite ou
infiltracdo de 6/6 h. Trocar curativo do acesso diariamente ou se necessario, assim como,
trocar acesso venoso periférico a cada 92 h.

As intervengGes em casos de troca de gases fetais prejudicada relacionada a RPMO
sé@o: Estimular a ingesta hidrica materna (manha/tarde/noite). Atentar para soroterapia
rigorosa conforme prescricdo médica. Verificar batimentos céardicos fetais (BCF) atentando
para bradicardia ou taquicardia a cada 4/4 h.

Diante das intervencbes de enfermagem realizadas nos diagnésticos acima, os
discentes tiveram a oportunidade de vivenciar com a paciente G.P.P.B., uma evolugéao
significativa e satisfatéria do seu quadro clinico. Essa experiéncia se deu a partir da
aplicabilidade eficaz da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem potencializando os
cuidados oferecidos pelos enfermeiros, técnicos e/ou auxiliar de enfermagem que lidam
diretamente com o paciente.

Sendo assim, o0 processo de enfermagem realizado pelos discentes contribuiu para o
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amadurecimento pessoal e profissional durante a graduacao, apontando para a relevancia
do enfermeiro (a) na assisténcia a gestante de alto risco.

61 CONSIDERAGOES FINAIS

Por meio desse estudo, observou-se que a pratica humanizada contribuiu para
diminuir o sofrimento vivenciado pela paciente durante sua internacdo hospitalar.

A experiéncia vivenciada dentro da Unidade hospitalar por académicos de
enfermagem por meio da disciplina foi extremamente enriquecedora pois possibilitou
alinhar os conhecimentos teéricos vistos em sala de aula, durante os semestres anteriores.

E possivel observar a importancia da atuacdo dos profissionais de enfermagem no
dia a dia dos pacientes de urgéncia e emergéncia, e internados, desde a realizagdo da
anamnese até os preparativos para a alta hospitalar, possibilitando a vivéncia das etapas
do processo de enfermagem de forma integral.

Através dessa experiéncia foi possivel identificar os diagnosticos de enfermagem,
intervencdes e resultados esperados a paciente com ruptura das membranas ovulares,
relatar a experiéncia académica e tracar um plano de cuidado para o publico-alvo.

Desta forma, fica evidenciado a importancia de o enfermeiro (a) assistir o paciente
de forma integral através da utilizacdo da SAE, uma vez que a sistematizagdo da sua
assisténcia € uma ferramenta imprescindivel que facilita o seu cuidado prestado.
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