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APRESENTAÇÃO

No cumprimento de suas atribuições de coordenação do Sistema Único de 
Saúde e de estabelecimento de políticas para garantir a integralidade na atenção à 
saúde, o Ministério da Saúde apresenta a Política Nacional de Práticas Integrativas 
e Complementares (PNPIC) no SUS (Sistema Único de Saúde), cuja implementação 
envolve justificativas de natureza política, técnica, econômica, social e cultural.

Ao atuar nos campos da prevenção de agravos e da promoção, manutenção e 
recuperação da saúde baseada em modelo de humanizada e centrada na integralidade 
do indivíduo, a PNIPIC contribui para o fortalecimento dos princípios fundamentais 
do SUS. Nesse sentido, o desenvolvimento desta Política Nacional de Práticas 
Integrativas e Complementares deve ser entendido como mais um passo no processo 
de implantação do SUS.

A inserção das práticas intregrativas e complementares, especialmente na Atenção 
Primária (APS), corrobora com um dos seus principais atributos, a Competência 
Cultural. Esse atributo consiste no reconhecimento das diferentes necessidades dos 
grupos populacionais, suas características étnicas, raciais e culturais, entendendo 
suas representações dos processos saúde-enfermidade.

Considerando a singularidade do indivíduo quanto aos processos de adoecimento 
e de saúde -, a PNPIC corrobora para a integralidade da atenção à saúde, princípio 
este que requer também a interação das ações e serviços existentes no SUS. Estudos 
têm demonstrado que tais abordagens ampliam a corresponsabilidade dos indivíduos 
pela saúde, contribuindo para o aumento do exercício da cidadania. Nesse volume 
serão apresentadas pesquisas quantitativas, qualitativas e revisões bibliográficas 
sobre essa temática.

  Elisa Miranda Costa
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ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM NO PÓS-OPERATÓRIO 
DE ESTERNECTOMIA DE OSTEOSSARCOMA: RELATO DE 

EXPERIÊNCIA

CAPÍTULO 6

Jamil Michel Miranda do Vale
Universidade do Estado do Pará, Residente de 

Enfermagem em Oncologia no Hospital Ophir 
Loyola, Belém, PA.

Antônio Corrêa Marques Neto 
Centro Universitário do Pará, Residente de 

Enfermagem em Neurológia no Hospital 
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PA.
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Departamento de Câncer, Hospital Ophir Loyola, 
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Universidade do Estado do Pará, Segundo 

Departamento de Câncer, Hospital Ophir Loyola, 
Especialista em Oncologia, Belém, PA.

RESUMO: De acordo com a Sociedade Brasileira 
de Cancerologia, surgem no Brasil 2.700 novos 
casos de câncer ósseo e estes são percebidos 
como raros. Temos como tumores malignos mais 
frequentes o Osteossarcoma (também chamado 
de sarcoma osteogênico), apresentado como 
tumor exclusivo do osso, categoria primária. 
Diante do exposto temos como objetivo relatar 
a experiência de enfermeiros residentes 

junto a enfermeiros preceptores ao aplicar a 
Sistematização da Assistência de Enfermagem. 
O estudo foi realizado no mês de abril de 2017 
em um hospital de referência em tratamento 
oncológico de Belém, subsidiado pelo Processo 
de Enfermagem. Foram desenvolvidas de 
Investigação; Definição dos diagnósticos de 
enfermagem; Planejamento dos resultados 
esperados e Implementação da Assistência 
de Enfermagem utilizando a Taxonomia II da 
NANDA, Nursing Interventions Classification 
e Nursing Outcomes Classification. As 
intervenções basearam-se nos diagnósticos 
de Dor relacionada a agente lesivo físico, 
caracterizada por relato verbal, expressão 
facial de dor; Integridade da pele prejudicada 
relacionada ao fator mecânico cirúrgico e 
alteração no turgor da pele, caracterizado por 
alteração da integridade da pele; Risco de 
choque relacionada a infecção e hipoxemia 
e Risco de recuperação cirúrgica retardada 
relacionada com infecção perioperatória do 
sítio cirúrgico. Constatamos, ao aplicar a 
sistematização, a viabilização de um cuidado 
integral, baseando nossas ações para as 
necessidades do cliente, de forma a propiciar 
uma recuperação com diminuição de danos 
ou possíveis sequelas do tratamento cirúrgico. 
Este tipo de atenção favorece a integralidade na 
assistência, corroborando com o olhar clínico, 
as necessidades do cliente com planejamento 
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de ações mais seguras.
PALAVRAS-CHAVE: Osteossarcoma, Cuidados de Enfermagem, Processo de 
Enfermagem.

ABSTRACT: According to the Brazilian Society of Cancerology, 2,700 new cases 
of bone cancer appear in Brazil and these are perceived as rare. Osteosarcoma 
(also called osteogenic sarcoma) is the most frequent malignant tumor, presented 
as exclusive tumor of the bone, primary category. In view of the above, we have the 
objective of reporting the experience of resident nurses with preceptors nurses when 
applying the Nursing Assistance Systematization. The study was conducted in April 
2017 at a referral hospital in Bethlehem oncology treatment, subsidized by the Nursing 
Process. Were developed: Investigation; Definition of nursing diagnoses; Planning 
for Expected Outcomes and Implementation of Nursing Assistance using NANDA 
Taxonomy II, Nursing Interventions Classification and Nursing Outcomes Classification. 
The interventions were based on the diagnoses of Pain related to physical injury agent, 
characterized by verbal report, facial expression of pain; Impaired skin integrity related 
to mechanical surgical factor and alteration in skin turgor, characterized by altered skin 
integrity; Risk of shock related to infection and hypoxemia and Risk of delayed surgical 
recovery related to perioperative surgical site infection. We found, when applying the 
systematization, the viabilization of an integral care, basing our actions to the needs of 
the client, in order to provide a recovery with diminished damages or possible sequels 
of the surgical treatment. This type of care favors integrality in the care, corroborating 
with the clinical view, the needs of the client with planning of safer actions. 
KEYWORDS: Osteosarcoma, Nursing Care, Nursing Process.

INTRODUÇÃO

Na América do Norte e na Europa, a taxa de incidência de sarcomas ósseos 
em homens é de aproximadamente 0,8 novos casos por 100.000 habitantes ao ano. 
Taxas de incidência um pouco maiores foram observadas em homens na Argentina e 
no Brasil 1,5-2 e em Israel 1,4 casos (FLETCHER; UNNO; MERTENS, 2002).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cancerologia, surgem no Brasil 2.700 
novos casos de câncer ósseo e estes são percebidos como raros. Tumores ósseos 
malignos são classificados em primários e secundários. Tumores primários configuram-
se como os originados do osso, enquanto que os secundários são provenientes de partes 
distintas do organismo e migram para a estrutura óssea, denominando a metástase. 
Temos como tumores malignos mais frequentes o Osteossarcoma (também chamado 
de sarcoma osteogênico), apresentado como tumor exclusivo do osso, categoria 
primária (CAVALCANTE et al., 2017), sendo este agressivo, de origem mesenquimal, 
caracterizada por tecido ósseo imaturo com produção de matriz osteoide e células 
fusiformes estromais malignas (SCHAJOWICZ; SISSONS; SOBIN, 1995). 
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As neoplasias malignas primárias dos ossos são raras e constituem menos de 5% 
de todos os tumores malignos (GARFINKEL, 1980). Os tumores malignos primários 
da parede torácica correspondem a menos de 1% de todas as neoplasias e incluem 
grande variedade de lesões ósseas e de tecidos moles (ROSENBERG, 2003). Os 
sítios comuns são fêmur, tíbia e úmero (WANG; SHI; YU, 2012).

Segundo Silva, Souza e Couto (2017): 

Os sinais e sintomas mais comuns são: dor óssea progressiva, fadiga e dor noturna, 
seguidos de edema e limitação de movimentos. Sintomas respiratórios são raros ao 
diagnóstico e estão presentes em casos de doença pulmonar avançada.

A Sociedade Brasileira de Oncologia identifica que a prevalência é maior   no   
sexo   masculino, com uma relação   de   1,5   a   2, 1:1, ocorrendo geralmente entre 
a segunda e terceira décadas, seguindo uma distribuição bimodal, com um pico inicial 
no período da adolescência e adultos jovens, e um segundo pico após a 6ª década de 
vida (SAMAL et al., 2015). 

A causa dos tumores ósseos é desconhecida, porém, parecem ser hereditários 
e causados por certas mutações genéticas. Ocorrem com índice elevado em áreas 
de desenvolvimento ósseo rápido e, apesar de numerosas alterações moleculares e 
genéticas serem associados a patogênese para o desenvolvimento do osteossarcoma 
(OS), sua progressão permanece obscura (LI et al., 2015). 

Diante do exposto temos como objetivo relatar a experiência de enfermeiros 
residentes junto a enfermeiros preceptores ao aplicar a Sistematização da Assistência 
de Enfermagem (SAE), segundo a Taxonomia II da North American Nursing Diagnosis 
Association (NANDA) a um cliente em pós-operatório de Esternectomia, por possível 
Osteossarcoma, acometido por complicações cirúrgicas após colocação de tela de 
marlex e metilmetacrilato para estabilização da parede torácica.

MATERIAIS E MÉTODOS

O estudo foi realizado no mês de abril de 2017 em um hospital de referência em 
tratamento oncológico de Belém, através do Processo de Enfermagem (PE). O PE é 
parte integrante da Sistematização da Assistência de Enfermagem e pode ser definido 
como aplicação prática de um instrumento metodológico para organizar a assistência 
aos pacientes. É utilizado para favorecer o cuidado em relação à organização das 
condições necessárias para que o cuidado aconteça, sendo este, um meio sistematizado 
de oferecer cuidados humanizados, objetivando atingir os resultados esperados. É 
sistemático, pois segue cinco passos que ocorrem de forma concomitante e inter-
relacionada, sendo estes: investigação, diagnóstico, planejamento, implementação e 
avaliação; e é humanizado na medida em que a prestação dos cuidados é baseada 
nas necessidades do paciente (ALMEIDA et al., 2011; ALFARO-LEFREVE, 2005).
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As etapas foram desenvolvidas da seguinte maneira: Investigação – realizada 
diariamente na visita junto ao leito do paciente na busca de informações sobre seu 
estado de saúde e realização da avaliação de seu estado clínico com base nos fatores 
relacionados e suas características definidoras para a formulação dos diagnósticos de 
enfermagem; Definição dos diagnósticos de enfermagem – a análise baseou-se nos 
problemas identificados em vista aos sinais e sintomas clínicos; Para Diagnósticos, 
Planejamento dos resultados esperados e Implementação da Assistência de 
Enfermagem utilizamos a Taxonomia II da NANDA, sendo utilizada como subsidio 
para as intervenções e resultados terapêuticos as taxonomias Nursing Interventions 
Classification (NIC) e Nursing Outcomes Classification (NOC).

RESULTADOS

Verificou-se que as opções de tratamento responderão à especificidade do tumor. 
Volume, localização e estadiamento são fatores que direcionam qual procedimento 
executar (CAVALCANTE et al., 2017).

A ressecção tende a ser procedimento comum no caso de neoplasias malignas. 
Atualmente, a cirurgia continua a ser uma parte indispensável de tratamento de 
osteossarcoma em conjunto com quimioterapia. O objetivo da cirurgia deve ser uma 
remoção completa do tumor, com uma ampla margem de tecido normal, a fim de 
evitar locais de recorrência, prezando sempre pela segurança do paciente. Sendo 
assim o objetivo da primeira cirurgia deve ser uma ressecção ampla o suficiente para 
prevenir recorrência local. Isso significa obter uma margem de 4cm em todos os lados. 
Esta conduta resulta na cura de aproximadamente todos os pacientes, resultando em 
sobrevida em 10 anos de 97% (PAIROLERO, 1999; ANDO et al., 2013).

Desta forma durante seu pós-operatório o usuário apresentava incisão cirúrgica 
localizada na linha media do tórax anterior, dreno do tipo Portovac, sonda vesical 
de demora do tipo folley, com acesso venoso central em veia subclávia direita. Dos 
diagnósticos:

1) DE: Dor relacionada a agente lesivo físico, neste caso, ao procedimento 
cirúrgico, caracterizada por relato verbal, expressão facial de dor e mudanças no 
apetite. Intervenções: observar indicadores não-verbais de desconforto; reduzir ou 
eliminar os fatores que precipitem ou aumentem a experiência de dor; oferecer alívio 
com os analgésicos prescritos; avaliar a eficácia das medidas de controle da dor por 
meio de um levantamento constante (através de Escalas de Dor); promover o repouso/
sono adequados para facilitar o alívio da dor. Resultado esperado: redução do nível de 
dor a um nível de conforto aceitável pelo paciente. 

2) DE: Integridade da pele prejudicada relacionada ao fator mecânico cirúrgico 
e alteração no turgor da pele, caracterizado por alteração da integridade da pele. 
Intervenções: Administração de medicamentos/analgésicos, supervisão da pele. 
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Resultados: controle da dor, alcance da regeneração de células e tecidos, após 
fechamento intencional. 

3) DE: Risco de choque relacionada a infecção e hipoxemia. Intervenções: 
cuidados com o local da incisão, precaução contra sangramento. Resultados: Resposta 
a medicação, controle de riscos. 

4) DE: Risco de recuperação cirúrgica retardada relacionada com infecção 
perioperatória do sítio cirúrgico. Intervenções: monitorar vulnerabilidade à infeção; 
examinar pele e as mucosas em busca de hiperemia, calor extremo ou drenagem; 
examinar a condição das incisões cirúrgicas em tórax e óstio de dreno. Resultado 
esperado: recuperação cirúrgica em tempo adequado. Diariamente observada a 
incisão cirúrgica concentrando-se em intervenções destinadas a prevenir ou tratar as 
complicações. Eram avaliados a integridade dos pontos, presença de sangramento, 
sinais de infecção, a formação de fístulas e/ou deiscência, bem como como progressão 
de tamanho, conformidade das bordas, tipo de tecido que a lesão apresenta, sua 
drenagem e as condições da pele peri-operatória.  Concomitante a isto, a monitoração 
de possível sangramento. O controle da dor no pós-operatório foi constantemente 
observado e realizada as medicações conforme prescrição médica, afim de promover 
conforto ao paciente em vista aos estímulos dolorosos prolongados decorrentes as 
complicações no pós-operatório, para esta mensuração a enfermagem lançou mão da 
escala de mensuração de dor para avaliar as características desta.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Constatamos, ao aplicar a SAE na elaboração desse estudo, a viabilização de 
um cuidado integral, baseando nossas ações para as necessidades do cliente, de 
forma a propiciar uma recuperação com diminuição de danos ou possíveis sequelas 
do tratamento cirúrgico. Este tipo de atenção ao paciente favorece o desenvolvimento, 
na prática, da integralidade na assistência de enfermagem, corroborando com o olhar 
clínico, a percepção das necessidades do cliente e o planejamento de ações mais 
seguras. Neste cenário, a residência em enfermagem atua de modo a assimilar novos 
conhecimentos e emprega-los ao campo de pratica junto aos preceptores, favorecendo 
o aprimoramento da equipe através do compartilhamento do conhecimento cientifico 
e a execução de intervenções satisfatórias, que venham a repercutir positivamente 
na qualidade da assistência prestada ao indivíduo. Logo, percebemos a necessidade 
de formação de profissionais com habilidades e competências capazes de mudar o 
cenário da saúde vigente através da eficácia na atuação da equipe de enfermagem, 
repercutindo diretamente na assistência multiprofissional em saúde.
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