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RESUMO

Objetivos: Elaborar um plano de cuidados para sistematizacdo da

assisténcia de Enfermagem na Saude da Crianca.

Métodos: Trata-se de uma revisdo bibliografica, descritiva com

abordagem qualitativa, através de levantamento de dados ja publi-

cados na base PubMED,Scielo, BVS na qual foi selecionado 9 arti-

gos com criterios de inclusdo de artigos com assuntos relevantes ao

tema principal

Resultados: Elaborou-se um plano de cuidados em enfermagem

voltado para saude da crianca, partindo das necessidades da psico-

biologia, utilizamos a classificagdo NANDA, NIC e NOC (taxonomia

NNN) para identificar 12 diagndsticos, que estdo relacionados aos

Recebido em: 30/11/2020 problemas comprovados pelas criancas.

Aprovado em: 10/12/2020 Conclusdo: Um plano de cuidados individualizado e sistematico pela

Conflito de Interesse: ndo . , .

Suporte Financeiro: ndo houve eqylpe d.e enfermagem com focp na saud.e da crianca prpmove 0 ma-
nejo clinico e orienta o enfermeiro na realizagdo da puericultura.

PALAVRAS-CHAVES: Consulta da crianca; Processo de Enfermagem; Sistematiza¢do da Assisténcia

de Enfermagem.
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ABSTRACT

Objectives: Develop a care plan to systematize Nursing care in Child
Health.
Methods: This is a bibliographic, descriptive review with a
qualitative approach, through a survey of data already published in
the PubMED, Scielo, VHL database, in which 9 articles were selected
with inclusion criteria for articles with subjects relevant to the main
theme
Results: elaborated -if a nursing care plan focused on children's
health, based on the needs of psychobiology, we use the NANDA,
NICand NOC (NNN taxonomy) classification to identify 12 diagnoses,
Recebido em: 30/11/2020 which are related to the problems proven by the children.
Aprovado em: 10/12/2020 Conclusion: An individualized and systematic care plan by the
Conflito de Interesse: ndo . . .

. R nursing team focused on child health promotes clinical management
Suporte Financeiro: ndo houve > ) . .

and guides nurses in carrying out childcare.

KEYWORD: Consultation of child; Nursing Process; Systematization of Nursing Care.
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SISTEMATIZAGCAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM — SAE AO PACIENTE COM HANSENIASE

INTRODUCAO

A consulta de enfermagem configura-se como uma das intervencdes autonomas do enfermeiro,
sendo devidamente regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN). Constituida por
acOes sistematizadas e inter-relacionadas que visam o cuidado ao individuo e a comunidade, em to-
dos os niveis de assisténcia, possibilita ao enfermeiro condi¢cdes de atuacdo direta e independente
(MORAES et al, 2018).

No tocante a saude da crianga, em 2015, o Ministério da Saude instituiu a Politica Nacional de
Atencdo Integral a Saude da Crianga (PNAISC) com a Portaria n® 1.1303, a qual sintetiza de maneira
clara e objetiva os eixos de acdes que compdem a atencdo integral a saude da crianca (DAMACENO
et al., 2016).

No Brasil, a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem é uma atividade do gerente de enfer-
magem bem definido na legislacdo, tanto na Lei 7498/86 que regulamenta o exercicio da enferma-
gem, quanto na Resolucdo 358/09 que dispde sobre A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
e a implementacdo do Processo de Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre
o cuidado profissional de Enfermagem (OLIVEIRA, 2015).

A Resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) 358/2009 destaca que O PE deve ser
realizado, de modo deliberado e sistematico, em todos os ambientes, publicos ou privados, em que
ocorre o cuidado profissional de Enfermagem. (MAESTRE, 2017).

O processo de enfermagem € a sistematizacdo que separa o processo em etapas, com a finalida-
de de orientar a equipe de enfermagem quanto a promocao a qualidade do cuidado prestado, pois o
cuidado deixa de ser empirico e passa a ser baseado em evidéncias, devido ao raciocinio clinico e a to-
mada de decisGes para o diagndstico de enfermagem e os resultados obtidos quanto as intervencdes
prescritas pelo profissional de enfermagem (SILVA et al., 2020).

Lembrando sempre que as fases do PE sdo inter-relacionadas (NOBREGA et al., 2015).

Segundo Santos (2017) esse método é considerado sistematico, pois sua operacionalizacdo con-
siste em cinco etapas distintas, porém interdependentes e inter-relacionadas: Histérico, Diagndstico
de Enfermagem, Planejamento, Implementacdo e Avaliacdo.

A utilizacdo de um instrumento cientifico garante ao profissional a qualificacdo do gerenciamento
do Cuidado e o planejamento de suas atividades, além de servir como guia para suas acdes. Nesta
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SISTEMATIZAGCAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM — SAE AO PACIENTE COM HANSENIASE

perspectiva, a utilizacdo da SAE proporciona assisténcia individualizada e maior visibilidade de suas

acoes (SILVA et al., 2015).

Conclui Marcomini (2019) que a SAE contribui positivamente para um processo de trabalho eficaz
na enfermagem, entretanto, Afirmam que implementar este sistema implica em ter uma tecnologia
diferenciada, profissionais qualificados e maior demanda profissional, o que se torna um desafio na

area da saude.

Este estudo objetivou elaborar um plano de cuidados para sistematizacdao da assisténcia de Enfer-

magem na Saude da Crianca.

METODOLOGIA

O estudo trata-se uma pesquisa com método de revisdes bi-
bliografica, Descritiva, com abordagem Qualitativa, através de
levantamento de dados ja publicados. A pesquisa abrangeu obras bi-
bliograficas além de artigos cientificos, monografias e revistas tendo
como finalidade construir o método pratica para manejo da Enfer-
magem na consulta da Crianca, utilizando da Sistematizacdo da assis-
téncia de Enfermagem (SAE) junto com a ferramenta do Processo de
Enfermagem (PE).

Para um conjunto de informac¢®es mais aprimoradas serdo utili-
zados dados disponibilizados pelo nos ultimos 5 anos que abordem a
tematica, nas bases de dados a partir da Scielo, PubMed e Ministério
da Saude. Utilizando os Desc: Sistematizacdo da assisténcia de Enfer-
magem, Processo de Enfermagem, Consulta da Crianca.

A pesquisa tem por finalidade apresentar métodos para condu-
¢do da consulta da crianca usando as etapas do PE, desde o Histérico
(anamnese), Diagnostico de Enfermagem, Planejamento, Implemen-
tacdo e Avaliacdo.

RESULTADOS E DISCUSSAQ

Como resultados tem-se a producao de um roteiro para histérico de enfermagem da consulta da crian-
ca para ser utilizado como método para facilita na coleta de dados desde anamnese ao exame fisico da

crianga.

Partindo das necessidades da psicobiologia, foi utilizada a classificacdo NANDA, NIC e NOC (NNN) para
identificar 12 diagndsticos, que estdo relacionados aos problemas comprovados pelas criancas. O quadro 1
apresenta proposta de elaboracdo de historico de enfermagem. O quadro 2 mostra os diagndsticos, resul-
tados e intervencdes realizadas com a taxonomia NNN.
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Quadro 1. Proposta de elaboragdo de Historico de Enfermagem para puericultura. Caxias-MA, 2021.

Data: Numero do cartdo do SUS:
Nome: Sexo: () Masculino
( ) Feminino
Data de Nascimento: Idade: Natural de: Reside em:

Endereco completo:

Nome: Nome social:
Grau de parentesco: Pai ( ) Mae ( ) Outros:

Data de nascimento

Data de nascimento: I idade: Sexo:

Nome:
Data de nascimento: /! idade: CPF:
Grau de parentesco: Tio/a( ) Avé/Avé () Amigo/a( ) Vizinho/a ()

Peso atual: Altura: IMC:

qual frequéncia desses sintomas? ((espagada ( ) frequente ( ), intensidade ( )
Apresenta tosse sim ( ) nao ( )

Aspecto: tosse seca ( ), tosse produtiva ( )

frequéncia noturna ( ) diurna ( )

Presenca de febre sim ( ) ndo ( )

Normotermia ( ) hiportemia ( ) hipertemia ( ) hiperpirixa ( )
exames ja realizados e medicamentos usados

situagao atual, investigar outros sintomas associados (dor toraxica, sibilancia, dispineia, febre,
vémitos.) descrevé-los da mesma forma, indicando a ordem cronolégica de seu aparecimento e
detalhamento de cada um. E interessante organizar a "linha do tempo" da HDA, definindo datas
com o0 maximo de precisao e objetividade. Evitar termos imprecisos como "ha mais de uma sema-
na" ou "na qurta-feira"... Em vez disso informar, "No dia 13/01/2019)
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Cabeca e pescogo

( ) Sonolento ( ) pupilas isocéricas ( ) forgca motora presente ( ) forga motora ausente

( ) Sensibilidade tatil presente ( ) sensibilidade tatil ausente ( )
Cabeca: ( ) simetrica ( ) alteragdes quais:

Couro cabeludo: ( ) integro ( ) alteragbes ( ) condi¢des de higiene ( )

presencas de pendiculoses ( )
Pupilas: () isocodricas ( gotoreagentes) ( ) midriaticas ( ) midticas ( ) anisocoéricas
Avaliacao ocular: ( ) acuuidade visual preservada ( ) acuidade visual diminuida

Avaliagao auditiva: ( ) intridade do aparelho auditivo ( ) sim ( ) ndo

Nariz e boca: ( ) integra ( ) alteragbes. Quais:

Padrao respiratorio: ( ) eupnéico ( ) dispinéico ( ) taquipneico ( ) apneia ( ) brafopneico ( )
kussmaul ( ) cheyne-stokes

Ausculta pulmonar: ( )murmdurios vesiculares + ( ) Mv — () creptagao ( )roncos ( ) sibilos ( )
estertores bolhosos ( ) atrito pleural ( ) cornagem/ estridor

Medidas: PC PT PA

Tipo de abdomem: () plano () escavado () distendido () globoso () flacido ()
Aspecto do Abdomen: lesdes () sim () ndo

Presenca de cicatrizes ()

Circulagao collateral presente (') sim ou (') néo

Observacgoes:

Micgao: ( ) espontanea ( ) disuria ( ) anuria ( ) oliguria ( ) perda urinaria ( ) nicturia

Diurese: ( ) presente ( ) ausente
Coloracao ( ) claro ( ) turvo ( ) amarelo &mbar

Cateter: ( ) SVD

MS: presence de ematomas ( ) simou ( ) ndo
( ) edema ( ) cicatrizes

( )Relato de dor
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MI: presence de ematomas ( ) sim ou ( ) ndo
() edema () cicatrizes
( )Relato de dor

Observagoes: -

Coloragao: ( ) normocorada ( ) hipocorada ( ) cianético ( ) ictericia

TTHT FEFRTSTI Joy P T § e Fiw
FTLEE EjEE MW R T L Ednnnan AeareiEe w " - P

Observacoes:

Fez Pré-Natal? ( ) Ndo ( ) Sim N2 de

Idade maternal ao engravidar: Gesta: Aborto:
consultas:

Exames realizados na Gestacao (sorologias, USG, outros...):

Intercorréncias na gestagao:

Medicamentos na gestagao:

Tabagismo / Etilismo / Drogas ilicitas na gestacao:

Local do Parto: Tipo de Parto:

APGAR: ezl GesttaC|onaI Peso ao nascer ()PIG()AIG()GIG
ao nascer:

Comprimento: PC: PT: Peso na alta:
Teste do Olhinho:

data
Teste da Orelhinha:

data
Teste do Pezinho:

data

Teste do coragaozinho:

Digital Editora- 2020



SISTEMATIZAGCAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM — SAE AO PACIENTE COM HANSENIASE

Teste da Linguinha:
Grupo sanguineo mae: Grupo sanguineo RN:

Data
Problemas Neonatais:

Queda do coto umbilical:

Data:

8. Alimentacgéo lactentes
Aleitamento materno exclusivo até: Leite fdrmula :

sim( ) ndo ()

Idade de introdugao de alimentagdao com-
. ~ Suplementagdo de vitamina
plementar: Suplementag do de ferro? D?p ¢

Alimentacgao habitual:
Ingestdo de novos alimentos sim ( ) ndo( )

quais?
Perda de apetite () sim () nao
Quais alimentos tem melhor aceitagdo ————-——-

Na alimentacdo é incluido fruta:

s()sim( )nao

Faz boa ingesta de liquidos:

()sim () ndo

Pesquisar quantas porg¢des de cada grupo sdo ingeridas de forma habitual em um dia de alimentagdo

Observagoes:




BCG (tuberculose) ]

Hepatite B |

Penta (DTP, Hemofilus influen-
zae B, Hepatite B)

DTP (Triplice bacteriana = difte-
ria, Tétano e Pertussis)

VIP (pdlio de virus inativados) O O |

VOP (pdlio oral de virus vivos) o o

Pneumocécica conjugada O O O

Rotavirus O O

Meningocdcica C conjugada O O O 11Anos-14
Influenza O O

Febre amarela O m|

SCR (Triviral = (sarampo, caxum-
ba, rubéola))

SCRV (Tetraiviral = sarampo,
caxumba, rubéola e varicela)

Hepatite A O
HPV ) (papiloma virus humano) doses™

DTPa (Triplice bacteriana ace-
lular = componente pertussis
acelular)

A triplice bacteriana acelular é indicada em casos de reagGes graves a
triplice bacteriana com componente pertussis de células inteiras.

dT (Dupla: difteria e tétano) Um reforco a cada 10 anos. 4 9-14 anos

Doencas anteriores:

Cirurgia? sim () ndo () Acidente? sim()ndo () Internagdo?sim()ndo() Alergia?sim( )ndo()
Faz uso continuo de medicamentos? Sim () (Qual, quais?):

13. Histéria Familiar
Mae (nome, idade, morbidade, ocupacéao, escolaridade, tabagismo, alcoolismo, drogadig¢ao):

76
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Quadro 2. Distribuicdo dos Diagndsticos de Enfermagem, IntervengGes e Resultados com base nas Necessida-

des Humanas Bdsicas mais prevalentes na Saude da Crianga. Caxias-MA, 2021.

Necessidades
Humanas

Basicas

Nutricao

Eliminacao
Troca

77

Diagndsticos de
Enfermagem

( NANDA)
Nutri¢ao
Desequilibrada:
Menor do que as
necessidades

corporais.

Padrdo ineficaz de
alimentagdo do lac-
tente.

Risco de desequili-
brio eletrolitico.

Amamentagao

ineficaz

Amamentagao

ineficaz

Diarréia

Resultados
Esperados

(NOC)

Alcance da disponibilidade
de nutrientes para aten-
dimento das necessidade
metabdlicas.

Comportamento de perda
de peso Estabelecimento
da

amamentacao: bebé.

Equilibrio Eletrolitico

Alcance da compreencgao
transmitida sobre a lacta-
¢ado e a nutricdo do bebg,
por meio da amamentacao.

meio da amamentagao

Melhorado

Intervengoes

Sugeridas (NIC)

- Avaliagdo nutricional; -Oferecer nu-

tricdo necessaria dentro dos limites
Da dieta prescrita;

- Apresentar alimentos de forma atra-

ente agradavel Levando em conta a
cor a textura e a variedade; Registrar
aceitacdo da dieta.

- Alimentagao por mamadeira;
- Assisténcia na amamentacao;
- Orientagao aos pais: bebés

- Sucgao nao nutritive: controle do

peso.

Monitorar a ocorréncia de manifes-
tacOes de desequilibrio eletrolitico;
Administrar liquidos, quando apro-
priado; Manter acesso venoso deso-
bstruido

Monitorar os resultados laboratoriais
relevantes ao equilibrio hidrico. Man-
ter registro preciso da ingestao e eli-
minagao

- Orientar a mae sobre a posi¢ao cor-

reta.

- Oferecer suplementagao com for-

mula somente quando necessario.

- Observar o bebé ao seio para deter-

minar a posicao certa, degluticao au-
divel e o padr&o succdo/degluticéo .

- Orientar a mae sobre a posi¢cdo cor-

reta.

- Oferecer suplementagao com for-

mula somente quando necessario.

- Observar o bebé ao seio para deter-

minar a posigao certa, deglutigdo au-
divel e o padrdo succdo/degluticio.

Determinar o histérico da diarreia.
Orientar o paciente/familiares sobre
o registro da cor, volume, frequencia
e consisténcia das fezes.

- Monitorar a pele na regido perianal

quanto a irritagcao e formacao de ul-
ceras.

Ensinar ao paciente o uso apropriado
de medicamentos antidiarreia.
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Constipacao

Atividade e
Insénia
Repouso
Padrao Respiratério
Ineficaz
Ventilagdo
Espontanea
Prejudicada
Dor Aguda
Conforto
Nausea
Crescimen-
to/ Risco de
Desenvolvi- Desenvolvimento
me Atrasado
nto

SISTEMATIZAGCAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM — SAE AO PACIENTE COM HANSENIASE

Controle dos sintomas

Disposi¢cao sono melhorado

Proporcionar troca gasosa
adequada

Manter a permeabilidade
das vias aéreas

Melhora no estado respira-
toério: ventilagao

Controle da dor

Controle da ndusea e do vo-
mito

Melhora no desenvolvimen-
to

Encorajar o aumento da ingestdo de
liquidos.

. Orientar o paciente/familia sobre

dieta com elevado teor de fibras,
conforme apropriado.

Ensinar ao paciente/familia como
manter um diario alimentar

Monitorar o padrdo de sono do pa-
ciente e observar circunstancias fisi-
cas ( ex: apineia do sono, via aéra obs-
truida, dor, desconforto e frequéncia
urindria ou psicolégicas(medo ou
ansiedade) que interrompam o sono

- Adaptar o ambiente(ex: iluminagao,

ruidos,temperatura, colchdo e cama)
para promover o sono.

Monitorar/registrar o padrao de sono
e o numero de horas de sono do pa-
ciente.

- Controle das vias aéreas;

- Verificar frequéncia

Realizar nebulizagcdo com soro fisio-
l6gico 0,9%;

- Administragao de medicamentos

comforme prescricdo medica;

- Aspiracao das vias aéreas;
- Controle das vias aéreas;

- Oxigenoterapia;

Elevar a cabeceira

- Administragao de analgésicos;

Massagem;

- conforto; Distracao
- Administragao de medicamentos;

- Controle hidrico; Monitoracdo hi-

droeletrolitica;

Monitoragao nutricional

- Cuidados com o desenvolvimento;

Controle do comportamento:

- Apoio e protegao contra o abuso in-

fantil;

Ensino: nutricao infantil.

O resultado desta pesquisa € a elaboracdo de um guia de diagndsticos e intervengdes de enferma-
gem, que tem como objetivo fornecer uma ferramenta que auxilie a pratica do exercicio e a qualifica-
¢do do enfermeiro, com foco na melhoria da avaliacdo das condig¢des clinicas apresentadas.

Este artigo apresenta uma proposta de plano de cuidados que visa melhorar a qualidade do aten-
dimento a saude da criancga e visa diagnosticar patologias que podem interferir no desenvolvimento
individual em uma fase inicial, como exemplos pode-se citar: anemia, desnutricdo, infe¢Bes, diarreias
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e outras patologias com maior probabilidade de serem tratadas quando detectadas precocemente,
minimizando ou eliminando o risco de complicagdes futuras.

O método é cuidadosamente formulado por meio da classificacdo NANDA, NIC, NOC, em que o
diagndstico, as medidas de intervencao e os resultados sdo cuidadosamente formulados para promo-
ver a melhoria da assisténcia, promover e prevenir a salde da crianca, evitando assim o surgimento
de doencas que possam interferer no crescimento e desenvolvimento da crianca.

A Enfermagem pode resolver os diagndsticos mais comuns, o que contribuird positivamente para
a eficdcia do tratamento e da assisténcia, para que o profissional possa gerir a assisténcia prestada,
executar o plano e determinar as intervencdes necessarias.

A sistematizacdo da saude é um recurso que, melhorar o nivel de assisténcia, melhora individu-
alizada de forma organizada e humanizada tem mais probabilidades de detectar diagdnticos preco-
cemente, reduzindo riscos e agravos @ qualidade da assisténcia prestada, podendo fazer a diferenca
na enfermagem. Portanto, é importante ressaltar a dificuldade da assisténcia pediatrica prestada, por
isso a Resolugdo do Conselho Federal de Enfermagem n2 358 de 2009 sistematizou a assisténcia e,
portanto, incluiu o processo de enfermagem de todas as unidades de enfermagem no programa de
enfermagem

79
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CONCLUSAO

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) por meio do processo de enfermagem pos-
sibilita a obtencdo de fatores positivos na assisténcia as criangas e seus familiares participantes do
estudo, pois apds a aplicacdo das intervencgdes propostas no plano, é possivel alcancar os resultados
esperados do diagndstico. Isso mostra que a utilizacdo da SAE na pratica profissional pode auxiliar o
enfermeiro a desenvolver a enfermagem com base no conhecimento cientifico, determinar e otimizar
seus processos de trabalho, de forma que seja possivel garantir uma assisténcia integral.

O modelo de enfermagem sempre esteve comprometido com a aplicacdo do processo de enfer-
magem, tendo como meta a assisténcia de toda a humanidade. portanto, € importante que toda a
equipe de enfermagem participe do processo a fim de determinar as necessidades bioldgicas e psico-
Iégicas da crianca e prestar a assisténcia necessaria.

Diante da possivel ampliacdo das discussGes relacionadas ao cuidado sistémico da crianca, os
achados podem auxiliar a repensar a pratica de enfermagem. Vemos que é possivel investir na forma-
cdo e construir ferramentas de trabalho especificas para este publico, de forma a que as necessidades
do cotidiano se aproximem do método cientifico de planeamento do trabalho. Dessa forma, o enfer-
meiro executara o processo de trabalho de forma qualificada e cientifica, e apoiara o cuidado a crianca
e sua familia de forma humana, sistematica e integrada.
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