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RESUMO:

O presente relato aborda sobre a experiéncia vivida entre duas enfermeiras no Hospital do
Coracao do Tocantins — HCORT, localizado no municipio de Paraiso do Tocantins. A
pesquisa discorrera sobre uma paciente idosa com quadro de reinfecgao de herpes zoster,
onde mostrara a importancia da assisténcia de enfermagem a estes pacientes. As etapas
do processo de enfermagem, sendo o histérico de enfermagem, diagndstico de
enfermagem, planejamento de enfermagem, implementacéo e avaliacdo de enfermagem
foram aplicadas nessa assisténcia afim de proporcionar ao paciente uma recuperagao
integral.

Palavras-chave: Assisténcia. Processo de Enfermagem. Herpes Zoster. Reinfecgao.
Prevencéo e promogao a saude.

ABSTRACT: This report addresses the vivid experience between two nurses at the Hospital
do Coragao do Tocantins — Hcort, located in the municipality of Paraiso do Tocantins. A
survey will discuss an elderly patient with herpes zoster reinfection, which will show the
importance of nursing care for these patients. The stages of the nursing process, including
nursing history, nursing diagnosis, nursing planning, implementation and nursing
assessment, were applied in this care in order to provide the patient with a full recovery.

Keywords: Assistance. Nursing Process. Herpes Zoster. Reinfection. Prevention and
health promotion.
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INTRODUCAO

O virus Varicela Zoster (VVZ) é um herpes virus humano que gera duas patologias
diferentes, sendo a varicela e o herpes zoster — HZ (Couto et al., 2020). O herpes zoster &
causado pela reativagao do virus Varicela Zoster, onde este fica concentrado em ganglios
da raiz dorsal de nervos sensoriais e de nervos cranianos depois da infecgao primaria de
varicela, geralmente fica no local sem causar danos ao organismo. Na infec¢ao primaria de
varicela, € gerado no organismo, imunoglobulinas (G, M e A) que possuem agao
neutralizante do virus, no entanto, quando a imunidade celular € comprometida pode
ocorrer reativagéo do virus, gerando a herpes zoster (Carneiro et al., 2020).

Essa patologia € caracterizada por apresentar erupgdes vesiculares em regides
inervadas por fibras de uma unica raiz dorsal (dermatomo). A primeira manifestagao clinica
do herpes zoster é o surgimento de dor no local do dermatomo afetado, podendo evoluir
para quadros de erupg¢des na regido comprometida. Essas manifestagdes presentes no
herpes zoster podem variar de intensidade e durabilidade. As alteragbes que afetam o
dermatomo, comprometem regides como a face, boca e labios, gerando lesbes cutaneas.
Essas lesdes que surgem em decorréncia da reativagéo do virus VVZ, sdo apresentadas
como vesiculas bolhosas que se rompem facilmente causando ulceras doloridas (Léon-
Corredor et al., 2021).

Segundo Patil (2022), no decorrer do tempo, a defesa do organismo contra o virus
VVZ diminui podendo chegar a indices baixos, fato este que permite que o VVZ seja
reativado no organismo. Essa condicdo explica o porqué pacientes idosos e
imunossuprimidos tendem a reativar o agente.

Para fechar o diagnostico do herpes zoster, é necessario se atentar aos achados
clinicos sem a necessidade de exames complementares. Pacientes com historico de
varicela e manifestagbes clinicas caracteristicas presentes, facilitam na clareza do
diagnostico.

Segundo Oliveira (2021), o tratamento do herpes zoster tem a finalidade de manter
a pele afetada integra, facilitando assim no processo de cicatrizagdo das lesdes. Esse
processo de reintegracdo da pele do paciente afetado, permite que a durabilidade da dor
nao perdure por muito tempo, além de reduzir a gravidade ocasionada pelas lesbes
vesiculares. Outro ponto importante no tratamento da patologia, € o reaparecimento da
autoestima do paciente e a melhora na qualidade de vida do mesmo.

E de suma importancia comecar o tratamento antiviral 72 horas apés o aparecimento
dos sintomas, pois, dessa forma ha possibilidade de diminuir a intensidade do virus no
organismo, diminuindo assim o surgimento de vesiculas bolhosas e dos sintomas
associados a dor. De cada trés pessoas que possuem o virus ativo, uma € assintomatica,
ou seja, ndo apresenta sintomas, porém, essas pessoas tém a capacidade de infectar
outras pessoas através de secrecgdes, visto que elas possuem o virus ativo (Oliveira, 2021).

Diante disso, esse relato de experiéncia tem o objetivo de abordar a importancia da
aplicagédo do processo de enfermagem dentro do ambiente hospitalar, enfatizando os
beneficios que a aplicabilidade de uma assisténcia integral traz ao paciente e a equipe
multidisciplinar.

RELATO DAS ATIVIDADES REALIZADAS

Este relato foi elaborado por duas enfermeiras durante seus estagios no curso de
Bacharelado em Enfermagem que ocorreu no Hospital do Coragao do Tocantins — HCORT,
localizado no municipio de Paraiso do Tocantins. A vivéncia dentro do ambiente hospitalar
gerou a necessidade de transparecer a importancia da implementacdo do processo de
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enfermagem, no cuidado aos pacientes. O caso elucidado pelas enfermeiras, foi da
prestagdo da assisténcia de enfermagem a uma paciente idosa com quadro de reinfecgéo
por herpes zoster.

Para a construcdo desse relato de experiéncia, o processo de enfermagem foi
implementado pelas autoras dentro do atendimento no ambito hospitalar. Inicialmente
realizou-se a anamnese e o exame fisico da paciente, onde pode-se colher as seguintes
informacoes:

M.C.S., sexo feminino, 68 anos, branca, aposentada, vilva, reside com uma de suas
quatro filhas, as outras moram em diferentes municipios, ensino superior completo, natural
de Goiania-GO, atualmente residente do municipio de Paraiso - TO. Faz uso de medicagao
continua para hipertensado arterial. Histérico familiar de hipertensao arterial e diabetes
mellitus. E admitida no Hospital do Coragdo do Tocantins — HCORT, no dia 19/08/2024 pelo
quadro de reativagdo de herpes zooster, na regiao axilar e abdominal, onde relata que ja
apresentou trés episodios dessa patologia, sendo o primeiro quando tinha cerca de vinte e
dois anos, e os outros nos ultimos trés anos, sempre que sua imunidade apresenta queda.
Ela encontra-se com astenia intensa e hiporexia. Relata se sentir sozinha e distante de
amigos e familiares, ja que a maioria de sua familia mora em sua cidade natal, o que os
tornam distantes. Ela afirma ter um pouco de dificuldade para dormir, devido ao incbmodo
das feridas do herpes, visto que as lesdes causam bastante dor e coceira intensa. Refere
eliminagdes fisiologicas presentes, relatando infec¢gdo urinaria de vez em quando,
acompanhada de desconforto e dores ao urinar. Afirma sentir dores e prurido intenso na
regido abdominal e na regido axilar, devido ser o local de infestacdo do herpes. Relata
alergia a dipirona. O tratamento consiste no antiviral oral denominado Aciclovir 800 mg,
durante 7 dias, 5 vezes ao dia. A medicacado usada tem como fungado acelerar a cura das
lesdes cutaneas, assim como diminuir a dor causando pelas papulas. Ao submeter-se ao
tratamento a paciente apresenta um pouco de dificuldade no aceitamento dele, pois, devido
suas crengas ela acredita que com o uso de remeédios medicinais e com um benzedor para
secar o “cobreiro” (como € popularmente conhecido), ela tera melhora, igual as outras
vezes.

No exame fisico estava lucida, orientada em tempo e espaco, verbalizando, agitada
devido as lesdes. Pupilas isocéricas, acuidade visual preservada, couro cabeludo sem
sujidade. Pescogo simétrico, com mobilidade presente, ganglios ndo palpaveis. Toérax
normal, simétrico com boa expanséo, sem presenca de retragdes e abaulamentos, abdome
plano e flacido, apresentando lesdes por conta da patologia, membros superiores e
inferiores sem edema, genitalia preservada e pele ressecada com pouca elasticidade.

A tabela 1 abaixo, contém os sinais vitais da paciente colhidos durante a anamnese.

Tabela 1: Sinais Vitais
Sinais Vitais Valores

Pressao Arterial (PA) 140 x 80 mmHg

Frequéncia Cardiaca (FC) 78 bpm
Saturagéo (SPO2) 98%

Frequéncia Respiratéria (FR) 20 rpm

Temperatura (T) 35,8 °C

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2024.
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De acordo com Meire (2019), o processo de enfermagem possui cinco etapas que
relacionam entre si, ou seja, uma depende da outra para fluir a assisténcia. As etapas do
processo de enfermagem (PE) séo: histérico de enfermagem, diagndstico de enfermagem,
planejamento, implementacéo e avaliagdo. Quando as etapas do PE s&o aplicadas dentro
da assisténcia de enfermagem, o paciente é assistido de forma integral e de maneira
humanizada, tendo suas necessidades humanas basicas supridas pelo servigo de
enfermagem.

Dentro do processo de enfermagem destaca-se uma etapa crucial na construgéo
desse relato, sendo o histérico de enfermagem que abrange a anamnese e o exame fisico.
A anamnese consiste em ser a porta de entrada do processo, € € através dela que os dados
do paciente sao identificados, assim como as informagdes relevantes dos familiares que
s&o passadas e colhidas imediatamente (Meire, 2019).

O exame fisico é parte integrante do histérico de enfermagem, nessa fase o
enfermeiro avalia as condigdes gerais do paciente, buscando alguma anormalidade através
da palpacéo, percussao e ausculta. O exame fisico é feito de maneira sistematizada, no
sentido céfalo-caudal, de maneira detalhada em todo o corpo. O profissional que realiza o
exame fisico necessita de conhecimentos cientificos abrangentes na area de anatomia,
fisiologia, fisiopatologia, dentre outras especialidades, caso contrario ele ndo estara apto
para identificar alguma anormalidade que possa existir (Pires, 2007).

ApoOs a realizagdo da anamnese e do exame fisico da paciente, € possivel obter
dados que facilitem na busca pelo tratamento adequado que possibilitara a restauragao da
saude da paciente. Com os dados obtidos o enfermeiro tem a capacidade de estabelecer
um plano de cuidados ao paciente, de acordo com os problemas identificados através do
diagnostico de enfermagem.

A tabela 2 abaixo contém as préximas duas etapas do PE, sendo elas o diagndstico
de enfermagem e a prescrigdo de enfermagem (planejamento) que foram elaboradas a
partir do histérico de enfermagem da paciente.

Tabela 2: Principais diagndsticos e prescricoes de enfermagem
Diagnéstico de Enfermagem Prescricoes de Enfermagem

Avaliar a dor completa, incluindo localizacéo,
Dor aguda relacionada as lesbes caracteristicas, inicio/duracdo, frequéncia,
cutaneas devido a herpes zoster qualidade, intensidade e gravidade; avaliar dor
do paciente constantemente; administrar
medicamentos conforme prescricdo médica.
Explicar cuidados com a pele e areas afetadas
Integridade da pele prejudicada pelas lesdes cutaneas; manter a pele limpa e
relacionada as lesdes cutaneas seca; orientar sobre a higiene corporal.

Encorajar a respiragao lenta e profunda; evitar
a hipotensao; administrar medicagdo para

Nausea relacionada ao medicamento L -
diminuir a sensacéo.

Explicar ao paciente a importancia do
Negacéo associada ao tratamento clinico tratamento; acionar o servico de psicologia

para conversar com o paciente.

Promover ambiente calmo, escuro, seguro e
Privagdo de sono relacionado a confortavel no quarto quando for se deitar;
irritabilidade devido as lesbes cutaneas administrar medicdo de dor para amenizar o

incémodo das lesdes.
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Conversar com paciente para estimular a
Risco de soliddo relacionado ao interagado social; acionar o servigo da psicologia
distanciamento familiar para conversar com a paciente; realizar
atividades que relaxem e ocupem a mente.
Fonte: Diagndsticos de enfermagem da Nanda-I: Definigcbes e classificagdo 2018-2020. /
NIC Classificagcao das intervencdes de enfermagem.

Dentro do ambiente hospitalar a enfermagem tem papel fundamental na restauragao
da saude do paciente, visto que possui o PE para garantir que os usuarios do sistema de
saude possam entrar na rede de saude e ter suas necessidades humanas basicas
atendidas, ter seus diretos respeitados, ser atendido de maneira integral e humanizada,
pois o paciente ndo pode ser visto s6 pela sua enfermidade, mas deve ser visto como um
todo. Dessa forma, a aplicagdo do PE é imprescindivel para a recuperagéao integral e de
maneira digna do paciente, pois esse sistema preza pela universalizagao, integralidade e
humanizagao (Lourenco, 2020).

Seguindo as etapas do PE, apds a implementacdo do histérico de enfermagem
(anamnese e exame fisico), diagndstico de enfermagem e planejamento, sobra duas fases
para dar continuidade com éxito nesse processo, sendo elas a implementacgao e a avaliagao
de enfermagem. A implementagao das agdes propostas permite melhorar a qualidade da
assisténcia, visto que o plano de cuidados tem embasamento cientifico o que permite ao
paciente certeza da qualidade do seu tratamento (Marques, 2005).

A avaliacao consiste na ultima etapa do PE, nessa fase todas as agdes que foram
planejadas e implementadas na assisténcia s&o avaliadas pela equipe e verificadas se
estas tiveram éxito. A avaliacao verifica se as prescrigdes de enfermagem foram adequadas
para determinado quadro do paciente.

CONSIDERAGOES FINAIS

Para a implementacao do PE dentro do ambiente de saude, é necessario mudancga
na postura de cada profissional, pois estes devem levar com seriedade a assisténcia
prestada aos pacientes. Com base nesse relato, vimos a importancia de realizar todas as
etapas do processo de enfermagem para garantir a recuperacéo integral do paciente.

O relato nos mostra que aspectos como religiosidade, crengas e solidao, influenciam
no tratamento da patologia, por isso, cabe a equipe profissional pensar em estratégias que
fazem com que o paciente se sinta confortavel e seguro para aderir ao tratamento. O
processo de enfermagem possibilita que o servigo prestado flua no sentido horizontal e de
maneira continua, visto isso a aplicacdo desse servico no ambiente hospitalar como no
caso da paciente citada permite que todos os seus problemas possam ser identificados e
posteriormente solucionados.

Portanto, a sistematizacdo do processo de enfermagem tem papel crucial na
resolugcdo dos problemas dos pacientes, pois esse sistema atende as necessidades
humanas basicas de cada paciente, enxerga os usuarios de maneira integral e humana,
encontra os problemas através do histérico de enfermagem, identifica os diagndsticos,
planeja agdes, pde em pratica as agdes e por fim avalia todo o processo. Dessa maneira,
0 paciente se sente assistido de maneira adequada, sem ser olhado apenas pela sua
enfermidade.
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