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APRESENTACAO

A Saude Coletiva esta interligada a varios campos do conhecimento, e neste interim,
viemos aqui apresentar o e-book: “experiéncias em saude coletiva na contemporaneidade II”,
onde sé@o apresentadas diversas experiéncias da area de enfermagem, medicina, fisioterapia
e saude coletiva, voltando suas discussdes para praticas integrativas, hemoterapia, gestao
de pessoas, obstetricia, massagem drenagem linfatica, 6bito de mulheres em idade fértil,
DST’s, promocgao da saude do trabalhador, qualidade de vida, queixas urinarias, relagées
pessoais em unidades de estratégia de salde de familia, doenca de Kawasaki e violéncia
sexual feminina.

Sendo assim, o primeiro capitulo, versa sobre EXPERIENCIAS DAS PRATICAS
INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES EM SAUDE NO TRABALHO DE PARTO, e tem
como objetivo aperfeicoar a equipe envolvida na assisténcia a se tornarem parte no processo
renovador do cuidado e concomitantemente oferecer a parturiente conforto e o relaxamento
durante o trabalho de parto, assim como, conhecer a percepcéo das parturientes quanto
as boas praticas prestadas pela equipe multidisciplinar na assisténcia ao trabalho de parto.

O segundo capitulo, IMPLANTACAO DE UM SISTEMA DE INFORMAGCAO COMO
INSTRUMENTO DE GESTAO DE PESSOAS EM UMA UNIDADE HEMOTERAPICA,
objetivou implementar um Sistema de Informacao em Gestao de Pessoas (SIGEP) em um
hemocentro, situado no municipio de Palmas, Tocantins, Brasil.

O terceiro capitulo, intitulado em O METODO PILATES EM PACIENTES COM
LOMBALGIAS CRONICAS: UM RELATO DE EXPERIENCIA, relatou a experiéncia do
método Pilates em pacientes diagnosticados com lombalgia crénicas atendidas em uma
clinica privada em uma cidade localizada no interior do estado Ceara.

O quarto capitulo, OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL NO ESTADO DE
PERNAMBUCO NOS ANOS DE 2009 A 2019: CENARIO EPIDEMIOLOGICO E PADRAO
TEMPO ESPACIAL, analisou o perfil dos 6bitos de mulheres em idade fértil, no estado de
Pernambuco entre os anos de 2009 e 2019.

O quinto capitulo, OS BENEFICIOS DA DRENAGEM LINFATICA MANUAL
EM GESTANTES: REVISAO DE LITERATURA, objetivou demonstrar a utilizagdo e
aplicabilidade da drenagem linfatica manual em gestantes, observando as altera¢des
funcionais, os cuidados, as contraindicagcbes e os beneficios.

O sexto capitulo, OS DESAFIOS DA PREVENCAO, MANEJO TERAPEUTICO E
DO SEGUIMENTO POS TERAPEUTICO DA SiFILIS: UMA REVISAO INTEGRATIVA,
identificou na producéo cientifica evidéncias relacionadas a prevencéo, ao manejo clinico e
ao seguimento poés terapéutico no cuidado de pessoas com Sifilis.

O sétimo capitulo, intitulado em PROJETO DE IMPLEMENTAGCAO DO CARRINHO
ELETRICO PARA PACIENTES DE UMA UNIDADE DE RADIOTERAPIA COMO



BRINQUEDO TERAPEUTICO, buscou descrever a experiéncia da equipe de enfermagem
na implementacdo de um carrinho elétrico, como estratégia ludica para criancas em
tratamento na Unidade de Radioterapia.

O oitavo capitulo, PROLAPSO DE ORGAOS PELVICOS, por meio de uma revisdo
bibliografica, pretendeu-se vislumbrar como se da a técnica e manejo utilizado no prolapso
de 6rgéos pélvicos pelos profissionais enfermeiros especializados. Assim como, entender
sua fisiopatologia e seus fatores desencadeantes.

O nono capitulo, PROMOGCAO DA QUALIDADE DO SONO EM TRABALHADORES
DA SAUDE DE UM HOSPITAL, caracterizou estilos de vida e qualidade de sono dos
trabalhadores de dois servicos de um centro hospitalar e contribuir para a promover a
adocgéo de medidas de higiene do sono pelos profissionais de saude.

O décimo capitulo, QUALIDADE DE VIDA: DEFINICAO E MENSURACAO, versou
sobre a definicdo e mensuragdo da qualidade de vida.

O décimo primeiro capitulo, QUEIXAS URINARIAS E FATORES DE RISCO EM
COSTUREIRAS NA CIDADE DE SANTA CRUZ DO CAPIBARIBE-PE, analisou as queixas
urinérias e os fatores de riscos associados em costureiras.

O décimo segundo capitulo, RELACOES INTERPESSOAIS NA ESTRATEGIA
SAUDE DA FAMILIA: RELATO DE EXPERIENCIA, identificou possiveis problemas que
podem causar situacdes de estresse e fadiga no ambiente ocupacional aos trabalhadores
da ESF.

O décimo terceiro capitulo, RELATO DE CASO DE PACIENTE COM DOENCA DE
KAWASAKI INCOMPLETO, COM MENOS DE 6 MESES DE IDADE, relatou um caso de
Kawasaki fora da faixa etaria, para que ocorra a suspeicdo frente aos sinais clinicos e
laboratoriais, possibilitando diagnéstico e tratamento precoce.

O dltimo capitulo, VIOLENCIA SEXUAL CONTRA A MULHER E O PAPEL DA
ENFERMAGEM NESSE DESAFIO: UMA REVISAO INTEGRATIVA, objetivou observar,
nas bases SciELO, PubMed e LILACS, com intermédio de estudos realizados entre 2016
a 2020, pesquisas que permeiem a perspectiva do enfermeiro quanto ao enfrentamento da
violéncia sexual contra mulheres.

Desejamos uma 6tima leitura a todos!
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Vania Maria Moraes Ferreira
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RESUMO: Introducéao: A doenca de Kawasaki
€ uma vasculite sistémica autolimitada com
etiologia desconhecida, que geralmente ocorre
entre 6 meses e 5 anos de idade. A suspeita
de DK incompleto pode ser levantada quando
ocorrer febre associada a pelo menos 2 das 5
apresentacdes clinicas. Objetivo: relatar um caso
de Kawasaki fora dafaixa etaria, paraque ocorra a
suspeicao frente aos sinais clinicos e laboratoriais,
possibilitando diagnéstico e tratamento precoce.
Relato de Caso: L.E.S, 3 meses e 16 dias,
apresentando febre ha cerca de 15 dias, fissura
em labios, exantema polimoérfico, além de
plaquetose, leucocitose, hipoalbuminemia e
proteina C reativa aumentada. Devido a suspeita
de DK atipico foi realizado ecocardiograma.
Foi iniciado terapia com imunoglobulina, acido
acetilsalicilico e prednisolona. Discussao: diante
disso, ressaltamos a importancia da suspei¢éo
da doenca em caso de febre ha mais de cinco
dias, mesmo em criangas fora da faixa etaria,
além da instituicdo do tratamento precoce,
com monitorizagdo da resposta terapéutica e
acompanhamento de anomalias coronarianas a
longo prazo.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome de Linfonodos
Mucocutaneos; Exantema; Febre; Vasculite.
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CASE REPORT OF A PATIENT WITH INCOMPLETE KAWASAKI DISEASE, LESS
THAN 6 MONTHS OF AGE

ABSTRACT: Introduction: Kawaaki disease is a self-limiting systemic vasculitis: with unknown
etiology, it’s usually occurs between 6 years and 5 years of age. Suspicion of incomplete KD
may be raised when fever occurs associated with at least 2 clinical presentations. Objective:
to report a case of Kawasaki outside the age group, so that suspicion occurs in the face of
clinical and laboratory signs, allowing early diagnosis and treatment. Case Report: L.E.S, 3
months and 16 days, presenting fever for about 15 days, cleft lips, polymorphic exanthema,
in addition to thrombocytosis, leukocytosis, hypoalbuminemia and increased C-reactive
protein. Due to the suspicion of atypical KD, an echocardiogram was performed. Therapy
with immunoglobulin, acetylsalicylic acid and prednisolone was started. Discussion: In view
of this, this case emphasizes the importance of the suspicion of the disease in fever for more
than five days, even in children outside the age group, with laboratory monitoring of the
therapeutic response and follow-up of coronary anomalies in the long term.

KEYWORDS: Mucocutaneous Lymph Node Syndrome; Exanthema; Fever; Vasculitis.

11 INTRODUGCAO

Proposta pela primeira vez em 1967 pelo pediatra japonés Tomisako Kawasaki, a
doenca de Kawasaki (DK) ou sindrome do linfonodo cutdneo mucoso, € uma vasculite
sistémica autolimitada de pequenos e médios vasos, com etiologia desconhecida, que
geralmente ocorre entre 6 meses e 5 anos de idade, sendo considerada a maior causa
de doencgas cardiacas adquiridas em paises subdesenvolvidos. Seu diagnéstico tipico
depende dos sinais e sintomas caracteristicos, entretanto a suspeita de DK incompleto
pode ser levantada quando ocorrer febre indeterminada com duragédo de 5 ou mais dias,
associada a pelo menos 2 dessas 5 apresentagdes clinicas representativas: infecgédo
conjuntival bilateral ndo purulenta, alteragbes orais, linfadenopatia cervical, alteragdes nas
extremidades e erupgéo cutanea polimérfica, assim como uma das seguintes 3 alteragGes:
laboratério tipico com plaquetose, elevagéo de proteina C reativa (PCR) e velocidade de
hemossedimentagéo (VHS), leucocitose e hipoalbuminemia, achados ecocardiograficos ou
descamacéo periungueal de maos e pés no estagio de recuperagdo 23458,

Além dos sinais classicos, a forma incompleta da DK pode apresentar manifestacoes
atipicas como insuficiéncia cardiaca, meningite asséptica, acidente vascular cerebral,
empiema, artrite, hepatite, pancreatite, hidrocele, uveite, ou alteragdes inespecificas no
ecocardiograma, como ectasia ou aneurismas coronarios, diminuicdo da contratilidade
miocardica, insuficiéncia valvar e derrame pericardico, que s&o minimizadas com o
tratamento precoce 3*¢. O diagnostico de DK incompleto é considerado de extrema
importancia, visto o alto risco de desenvolvimento de anormalidades coronarianas, que
podem ocorrer em até 20% dos pacientes ndo tratados, com maior risco a partir de 7 a 10
dias de febre 2346,

Apesar de postuladas mdltiplas op¢des terapéuticas no manejo da DK, ainda ndo ha
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um consenso geral. O tratamento primario inclui 2 gramas/kg de imunoglobulina (IGIV) com
uma unica infusé@o por 10 a 12 horas, associada a aspirina 80-100mg/kg/dia até resolucéo
da febre, seguido de reducédo da dose para 3-5mg/kg/dia, por um periodo de 6-8 semanas.
Além disso, s@o considerados como tratamentos adjuvantes, os agentes bioldgicos e
corticosteroides. Estes, quando associados a IGIV em pacientes de alto risco, reduzem a
taxa de anormalidades nas artérias coronarias 3458,

Em decorréncia da dificuldade do diagnostico de DK atipica, muitas vezes atrasado
devido a vérias caracteristicas peculiares e complicagbes, especialmente em criancas fora
da idade tipica. Relatamos um caso de paciente de 3 meses e 16 dias, com DK incompleto,
e alteragcbes importantes no ecocardiograma, apesar do uso de imunoglobulina.

21 RELATO DE CASO

L.E.S, 3 meses e 16 dias, feminino, em uso de férmula infantil desde os 45 dias
de vida, natural e procedente de S&o Carlos, nascida a termo, de parto normal sem
intercorréncias ou comorbidades maternas prévias. Nao havia histérico de doengas,
alergias e apresentava vacinagdo em dia.

Paciente admitida na enfermaria pediatrica de média complexidade em hospital
filantropico devido a possivel complicacdo da doenga mao, pé e boca diagnosticada e
tratada anteriormente em outro servigo. Apresentava quadro de febre ha cerca de 15 dias,
recusa alimentar, fissura em labios, relato de exantema polimérfico, choro sem lagrimas
e oliguria. Corrigida desidratacdo, manteve melhora do exantema, com persisténcia
dos demais sintomas. Diante do quadro de febre com hipétese prévia de doenga mao,
pé e boca foi feita a suspeita de provavel infeccdo secundaria, assim recorrendo para
antibioticoterapia, porém ainda apresentando picos febris.

Devido a manutencéo do quadro febril foi realizada triagem para febre sem sinais
de localizagdo, apresentando urina tipo 1 e urocultura negativa. Foi iniciado tratamento
com ceftriaxone para bacteremia oculta, mantendo febre. Da mesma forma, nos exames
laboratoriais, conforme Tabela 1, a paciente apresentava plaquetose, leucocitose,
hipoalbuminemia, proteinas C reativa (PCR) aumentado, hemocultura e urocultura negativas,
e raio x de torax sem alteragdes. Além disso, ap6s evidenciado um sopro cardiaco sistélico,
a crianca foi submetida a um ecocardiograma para pesquisa de endocardite que evidenciou
o derrame pericéardico e dilatagdo de coronarias, conforme Imagem 1.
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Exames Laboratoriais Resultados
Plaquetas 1.007.000/uL
Leucocitos 32.700 (x103/uL)
Proteina C reativa 15,8 mg/L
Velocidade de hemossedimentacao 30 mm/hora
Albumina 2,1 g/dL

Tabela 1: exames laboratoriais coletados durante a internagcéo que corroboraram a hipétese de DC
incompleto.

Imagem 1: ecocardiograma evidenciando derrame pericardio moderado e dilatagdo de coronarias de
3.8mm e 1.8mm

No sexto dia de internacdo em enfermaria pediatrica, durante investigacées,
crianca evolui com palidez, hipotermia, cianose de extremidades, pulsos néo palpaveis, 25
minutos de parada cardiorrespiratoria, episddio de convulsdo e necessidade de intubagéo
orotraqueal, droga vasoativa, sedacgéo e internagdo em unidade de terapia intensiva (UTI).
Dessa forma, foi realizada coleta de liquido cefalorraquidiano, ressonancia magnética de
cranio, PCR para Covid-19, porém sem alteragbes. Entretanto, pela suspeita de DK atipico
com preenchimento de febre acompanhada de mais 2 sinais clinicos, além dos laboratoriais
ja descritos, foi realizado novo ecocardiograma, permanecendo o derrame pericardico.

Em decorréncia disso, no quinto dia de internagédo na UTI, com quadros persistentes
de febre, lesbGes orais, acometimento de extremidades, hipoalbuminemia, aumento de
velocidade de hemossedimentagédo, além dos achados sugestivos citados anteriormente,
foi confirmada a hipétese diagnoéstica de Doenca de Kawasaki incompleta. Assim, foi
iniciado terapia com imunoglobulina 2g/kg/dia, &cido acetilsalicilico (AAS) 50 mg/kg/dia e
prednisolona 2mg/kg/dia por 10 dias.

Posteriormente, com o inicio do tratamento houve uma evolugéo favoravel. Apos
24 horas do inicio do tratamento, a paciente evoluiu com resolugdo do quadro febril, e
apbs 48 horas na auséncia de febre, o AAS foi reduzido para 5 mg/kg/dia. Solicitado
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novo ecocardiograma, visualizando persisténcia de derrame pericardico moderado com
corondrias normais sem dilatagoes.

Com isso, ap6s 22 dias de internacdo, com resolugao favoravel do quadro clinico,
recebeu alta hospitalar com orientagdes gerais, associado a desmame de AAS 5mg/kg/
dia e predinisolona 1mg/kg/dia. Outrossim, foi instruido a necessidade de realizagcdo de
ecocardiograma uma vez por semana durante mais 5 semanas, além de acompanhamento

ambulatorialmente com a equipe da pediatria, neuropediatria, cardiopediatria e imunologia.

31 DISCUSSAO

Ao comparar o caso apresentado com a literatura em questéao, foi possivel observar
que a paciente difere da faixa etaria mais predominante da DC citada pelos autores, que
varia entre os 6 meses e 5 anos, por apresentar apenas quatro meses incompletos no
momento do diagnostico 23456, Tal fato demonstra a importancia de suspeigdo para a
doenca em todas as faixas etarias, embora ndo seja comum sua ocorréncia. Da mesma
forma, podemos afirmar que os poucos relatos que constam na literatura, sdo de pacientes
maiores do que sete meses de idade, reforcando a importéancia de tal relato.

Também foi possivel observar, em relagéo aos critérios diagnosticos, que a paciente
apresentou febre com mais 2 sinais clinicos (alterag¢des orais e erupgéo cutanea polimérfica),
além de todos os critérios laboratoriais, com plaquetose, leucocitose, elevagdo da PCR e
VHS e hipoalbuminemia, conforme citado pelos autores 23456, Além dos sinais e sintomas
apresentados, foi relatado pela familia a presenca de descamacgéo periungueal sem a
possibilidade de confirmag¢do. Com relacao aos achados ecocardiogréficos foi constatado
a presencga de manifesta¢des descritas na literatura, sendo derrame pericardico moderado
associado a dilatagdo de coronérias 346, Também foi possivel observar a ocorréncia
de uma parada cardiorrespiratoria, complicagdo ndo relatada na literatura. Porém, é
importante ressaltar a importancia do diagnéstico e tratamento precoce, visto o alto risco
de desenvolvimento de anormalidades coronarianas, que podem ocorrer em até 20% dos
pacientes ndo tratados 2%4®. Devido a isso, se faz necessario o seguimento cardiol6gico
apoés o quadro visto que a alteragdo cardiolégica, ndo necessariamente, deve ser precoce.

Com relagéo ao tratamento, foi preconizado, em concordancia com a literatura,
imunoglobulina associado a AAS e tratamento adjuvante com corticoide. Demonstrando
uma boa resposta ao tratamento como evidéncia do diagnéstico correto, a paciente evoluiu
com resolugéo do quadro febril apés 24 horas da infusédo da imunoglobulina, e apés 48
horas na auséncia de febre, o AAS foi reduzido para 5 mg/kg/dia, afim de reduzir o risco de
trombose de coronaria 3458,

Diante do exposto, € possivel inferir a importancia e necessidade de se abordar
um tema raro fora da faixa etaria mais frequente exposta pela literatura, para que ocorra
a suspeicao frente aos sinais clinicos e laboratoriais, além de abordar os possiveis
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diagnosticos diferenciais. Devido a isso, € possivel evitar complicagdes com a introdugcéo
de um tratamento precoce, que diminui as taxas de morbimortalidade infantil.
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