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HISTORICO DE ENFERMAGEM E EXAME FiSICO

Paciente A. P. M.F.L. sexo feminino nascida no dia 10/11/2014, atualmente com 6
anos e 4 meses, com pele na coloragédo parda, com nacionalidade Brasileira, atualmente
moradora da cidade de Guarantd do Norte -MT. Na data do dia 15/02/2019 realizou consulta,
apresentando medidas antropométricas sendo: peso-18,200 kg, altura-107 cm, e idade 4 anos.
Realizou teste de hanseniase, com presenca de mancha branca no rosto, foi prescrito
cetoconazol pomada, e administrado vacinas: DIP-282X70023, VAP-20? e Varicela-
N025083. Na data do dia 02/09/2019 realizou consulta apresentando medidas antropométricas
sendo: peso -20,3 kg, altura 110 cm e idade 4 anos. A paciente apresenta nédulo na regido do
pesco¢o ha duas semanas, foi feito pedido de exame de ultrassonografia e prescrito dipirona.
Na data do dia 10/09/2019 realizou consulta apresentando medidas antropométricas sendo:
peso-19,5kg, altura- 111 cm e idade 4 anos. Apresenta manchas no cotovelo esquerdo, teste
de sensibilidade de hanseniase, positivo, solicitado BAAR de linfa, apresenta espessamento
de nervos em perna esquerda, solicitado exames complementares.

A paciente apresenta-se esperta, apresenta placa anestésica bem delimitada e com
liquidificagdo importante. No cotovelo esquerdo apresenta espessamento e dor no nervo ulnar.
Nervo tibial posterior direito com espessamento e uma placa anestésica nos nervos
espessados, apresentando sinais e sintomas da forma multibacilar, hanseniase dimorfa-
tuberculdide. No histérico familiar tem-se o pai que realizou o tratamento da hanseniase
dimorfa da classe multibacilar, e apresenta a doenca inativa a 2 anos. O irméo da paciente
apresenta um quadro de multibacilar, e a tia da paciente tambem apresentou quadro
multibacilar.

A paciente ndo apresenta lesdes cutaneas, a forma clinica da hanseniase identificada é
a dimorfa, classificacdo como multibacilar, apresentando 6 nervos afetados, com avaliacdo de

incapacidade fisica no diagnostico de incapacidade zero, apresentando-se como novo caso,



detectado através do exame de contato, apresenta baciloscopia negativa, com inicio do
tratamento.

Caracteristicas: sexo feminino, com cor da pele parda, com coloracdo rosada, com
estatura mediana, mora em residéncia prépria no bairro 13 de maio, neste dia apresentava-se
tranquila, questionada responde ter bom convivio com seus pais e irméd, e seus familiares em
que tem maior convivéncia.

Em relacdo a sua alimentacdo, toma café todos os dias variando entre pdo, bolo,
bolachas, leite, café. O almogo é representado principalmente por arroz, feijdo, macarréo e
carne, as vezes estdo presentes, frutas, verduras e hortali¢as, 0 suco na maioria das vezes é
artificial, o café da tarde repete os alimentos do café da manhd, a janta é basicamente o
mesmo que o almogo, as vezes uma sopa ou lanche. Refere-se beber pouca agua durante o dia.
Em relacdo a doenca diz ndo interferir nas suas atividades e brincadeiras diarias.

Exame fisico, Cabeca: Cranio simétrico, couro cabeludo sem sujidades e integro, a
face apresenta-se com pele integra, boa acuidade visual, com pupilas foto reagentes e
isocrémicas, cavidade nasal sem desvio de septo, secrecGes ou descamacBes na pele do nariz.
A cavidade bucal apresenta-se integra com denticdes presentes. Orelhas simétricas com boa
acuidade auditiva.

Pescoco: Apresenta tamanho mediano, com os ganglios palpaveis sem alteragdes,
tireoide sem alteragéo.

Térax: Torax simétrico e normolineo, mamilos simétricos, frequéncia respiratoria
normal e regular, com ausculta pulmonar sem alteracGes, e escuta cardiaca ritmica e
normocardio.

Regido abdominal: Abdome plano, sem massa palpavel com presenca de movimentos
peristalticos.

Membros superiores: Pele e bem hidratada com forca motora presente, apresentando
movimento de extensdo e flexdo e boa perfuséo tecidual. Placa anestésica bem delimitada e
com liquenificacdo no cotovelo esquerdo, e espessamento no nervo ulnar.

Membros inferiores: Pele integra e bem hidratada com movimento de flexdo e
extensdo presentes e boa perfusdo tecidual. Nervo tibial posterior direito e espessamento com
uma placa anestésica nos nervos espessados

Eliminagdes: Apresenta excregdes vesicais e intestinais dentro das normalidades.



Medidas antropométricas e os sinais vitais da paciente: idade 6 anos, peso 28,200kg,
altura 121cm e indice de massa corporal 19.31, frequéncia cardiaca 85, frequéncia respiratoria

23, temperatura 36,6 e saturacdo de oxigénio 95%.

DIAGNOSTICO DE ENFERMAGEM

Integridade da pele prejudicada, caracterizada por alteragdes na integridade da pele,
relacionada a alteracdo na pigmentacao da pele.

Integridade tissular prejudicada, caracterizada por tecido lesado, relacionada a
alteracdo na sensibilidade.

Risco de infeccdo, caracterizado por alteraces na integridade da pele, relacionado a
infeccdo por patégeno.

Dor aguda, caracterizada por autorrelato de intensidade usando escala padronizada de
dor, relacionada a agente lesivo fisico, nddulo, papulas e tubérculos.

Conforto prejudicado, caracterizado por desconforto com a situagdo, relacionado a

sintomas relativo a doenca.

PLANEAMENTO DE ENFERMAGEM

Abaixo apresenta-se um quadro que se refere ao aprazamento das prescrigdes e os cuidados de
enfermagem para com a paciente portador da sindrome hansémica, ao qual foi aplicado o tratamento

descrito nesse estudo.

Quadro 01 — aprazamento dos cuidados de enfermagem e as medicoes

PRESCRICAO DE ENFERMAGEM APRAZAMENTO
1- Monitorizag&o através exame clinicos A cada 3 meses.
2- Avaliacdo do acometimento dermatologico A cada 3 meses
3- Avaliacdo do acometimento neuroldgico A cada 3 meses
4- Checar vacinagdo BCG Imediatamente logo ap6s o achado

positivo para a doenca

4- Tratamento com Rifampicina 12 doses em até 18 meses
5- Rifampicina dose supervisionada pela Dose mensal de 50mg
enfermagem




6- Rifampicina auto-administrada pelo paciente Dose diario de 50mg em dias

alternados com a Dapsona

7- Tratamento com Dapsona 12 doses em até 18 meses

8- Dapsona dose supervisionada pela | Dose mensal de 50mg alternada com

enfermagem a Rifampicina

9- Dapsona auto-administrada pelo paciente Dose diaria de 50mg em dias

alternados com a Rifampicina

10- Tratamento com Acido Félico Dose diéria de 5mg em dias
alternados, administrada junto com a

Dapsona

Fonte: Autoria Prdpria, 2020

O planejamento de enfermagem tem por objetivo promover a recuperagcdo completa da
paciente, reduzindo ou mesmo extinguindo possiveis danos tardios.

A evolucdo completa do paciente em relagdo a cura da hanseniase.

Recuperacdo da integridade tecidual cutanea do sitio lesionado.

Recuperacédo dos nervos afetados com ou sem fisioterapia.

Reducdo total da dor descrita pelo paciente.

Descarte total para uma reacao recidiva.

Eliminacdo de possiveis contaminagdes no processo de recuperacao e cicatrizacdo
tecidual.

Reconforto do paciente, em relacdo a sua aparéncia, seu bem-estar, que este se

reintegre a um convivio natural em meio a sociedade.

IMPLEMENTACAO DE ENFERMAGEM

1. Orientar sobre o cuidado com a possibilidade de lesdo em locais com
hiposensibilidade, sobre a higienizagdo adequada da pele, para evitar infec¢bes patogénicas.

2. Monitorar a ocorréncia de parestesia: dorméncia, formigamento, hiperestesia e
hipoestesia, a evolucdo da colora¢do normal do tecido hipocrémico.

3. Realizar uma avaliagdo completa da dor, incluindo local, caracteristicas, inicio,

duracdo, frequéncia, qualidade, intensidade, e gravidade, fatores precipitadores.



4. informar ao paciente que o tratamento executado de forma correta pode melhorar
em até 100% os sinais e sintomas da doenca promovendo a recuperacao da integridade
tecidual do sitio da lesdo

5. Proporcionar a escuta qualificada do paciente, além sanar as duvidas recorrentes que

causam o desconforto, esclarecendo duvidas sobre a causa da dor.

AVALIACAO

Como planejamento e as implementacdes de enfermagem, sendo possivel perceber
uma gradual recuperacdo do paciente com reducdo consideravel dos sinais e sintomas durante
o tratamento, o qual permitiu que a paciente vivenciasse sem prejuizos no seu-dia-a-dia,

podendo realizar suas atividades normalmente.

FISIOPATOLOGIA

A hanseniase se dissemina de pessoa para pessoa em um longo periodo de convivio,
através de goticulas e fluidos ora e nasal eliminados por um individuo contaminado pelo
bacilo Cycobacteryum Leprae, que pode permanecer em incubagdo no organismo por um
periodo de 6 meses hé 10 anos aproximadamente (TIERNEY; EDWARD, 2018).

A hanseniase causa lesbes na pele e nos nervos periférico com achados bacilar nos
macrofagos e nas células de schwann, além da ativacdo de uma grande quantidade de
linfécitos no local da lesdo, o acometimento da pele provoca uma variedade de lesdes
cutaneas e sinais flogisticos que caracterizam as formas de acometimento da doenca que
podem estar associados ou ndo a lesdes neurais periféricas (ANDRADE, 2020).

A hanseniase apresenta estagios reacionais decorrentes de alteragbes do sistema
imunolégico, com manifestaces inflamatdrias que podem surgir antes, durante e depois do
tratamento hansénico, sendo mais comum nos casos multibacilares, nos casos reacionais é
mais comum o surgimento das lesdes nos nervos e as incapacidades. De acordo com 0
Ministério da Saude 2016, e Andrade 2020, as reacdes hansenicas se apresentam em trés fazes
caracteristicas.

Reacdo Hansénica tipo 1- Conhecida como reacdo reversa, mais comum a incidéncia
na forma Dimorfa, apresenta aparecimento de novas lesfes cutaneas, com manchas, placas,
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infiltracOes, as lesdes antigas apresentam novos sinais flogisticos chegando a ulcerar, além de
neurites intensas e edemas de articulagdes e extremidades.

Reacdo Hansénica tipo 2 — Caracterizada como Eritema Nodoso Hansénico, apresenta
dolorosos nédulos, papulas com aspecto eritematoso, distribuindo-se pelo corpo além de febre
artralgia, mal-estar inflamacdo testicular (orquite), e inflamacdo ocular (iridociclites)
inflamacdo nos ganglios linfaticos (linfadenite) inflamacdo no periosteo (periostite) com
possivel presenca de neurite, essa caracteristicas diferenciam o Eritema Nodoso Hansénico do
Eritema Nodoso Classico que apresenta as lesdes cutaneas nos membros inferiores.

Hanseniase Reincidiva, sdo os casos de hanseniase que foram tratados corretamente
de forma padronizada, que receberam alta por cura, e que voltaram a apresentar novamente
sinais e sintomas da doenca na forma ativa, normalmente esses casos reaparecem com

periodos superior a cinco anos apos a alta do paciente (BRASIL, 2015).

MEDICACOES DE USO DO PACIENTE

DAPSONA

Posologia: Comprimido com 100 mg,

Dose: 50mg dose supervisionada, 50 mg em dias alternados

Mecanismo de acdo: Possui acdo bacteriostatica sobre o Mycobacterium leprae,
atuando como antagonista competitivo do &cido p-aminobenzbéico (PABA), impedindo a
producdo de &cido fdlico pelo microrganismo. e absorvida de forma rapida pelo trato
gastrintestinal e se distribuindo-se pelo organismo, atinge sua concentracdo 2 a 8 horas depois
da administracao

Contraindicacdo :Esse medicamento é contraindicado para pacientes que apresentem
hipersensibilidade a Dapsona ou as sulfonas, amildidose renal avancada e na gravidez e
amamentacdo é necessario avaliar a relagdo risco/beneficio. Gestante e lactante uso sob
prescricdo médica

Cuidado de enfermagem: Informar ao paciente caso aparega sinais e sintomas de febre,
palidez, ictericia, manchas hemorragicas ou infeccdo de garganta que 0 mesmo procure uma

unidade bésica de salde.


https://consultaremedios.com.br/acido-folico/bula
https://minutosaudavel.com.br/amiloidose/

RIFAMPICINA

Posologia:Comprimido com 300 mg

Dose: 50 mg em dose supervisionada., 50 mg em dias alternados

Mecanismo de acgdo: Inibe o RNA polimerase bacteriano, atuando na inibicdo de
organismos extracelulares que apresentam crescimento rapido, apresentando também
atividade bactericida intracelular e contra M. tuberculosis de crescimento lento e intermitente,
apresenta a atividade “in vitro” contra Mycobacterium avium Complex, M. kansasii ¢ M.
leprae. € ativo “in vitro” contra uma variedade de micro-organismos Gram-positivos e Gram-
negativos. Rapidamente absorvido pelo trato gastrintestinal. Os picos plasmaticos em adultos
e criangas sadios variam ocorrendo em aproximadamente 2 a 4 horas ap0s a dosagem.

Contraindicacdo: Este medicamento é contraindicado a pacientes com historia de
hipersensibilidade a qualquer rifamicina, e contraindicado quando administrado
simultaneamente com a combinacdo de saquinavir/ritonavir. Gestante e lactante uso sob
prescricdo médica

Cuidado de enfermagem: Orientar o paciente sobre possiveis reacdes adversar, como
anafilaxia, fazer a monitorizacdo rigorosa do paciente, cuidando para a nao interrupcdo do

tratamento.

ACIDO FOLICO

Posologia: Comprimido de 5 mg

Dose: 1 comprimido de 5 mg no dia que toma a Dapsona.

Mecanismo de acdo: é um suplemento de vitamina do complexo B, é responsavel por
varios processos metabdlicos tem grande importancia no desenvolvimento do sistema nervoso
fetal.

Contraindicacdo: € contraindicado para pacientes que apresentarem historico de
hipersensibilidade ao acido folico, a lactose ou a outros componentes da formula, sendo
contraindicado para pacientes com anemia perniciosa, pois o acido folico pode mascarar 0s
sintomas da anemia perniciosa.

Cuidado de enfermagem: realizar as orientagdes sobre o uso correto da medicagdo

associada a Dapsona conforme a prescricdo médica.



DISCUSSAO

A Hanseniase é uma doenca contagiosa com caracteristica granulomatosa cronica,
causada pelo bacilo Mycobacterium Leprae. Suas caracteristicas baciloscopicas a divide em
dois grupos distintos: paucibacilar apresenta até cinco lesGes cutaneas ou, um tronco nervoso
acometido com exame baciloscépico negativo; multibacilar apresenta mais de cinco lesdes
cutdneas ou, mais de um tronco nervoso acometido com exame baciloscopico positivo
(LASTORIA; ABREU, 2012).

Conforme classificagdo de Madri (1953) a Hanseniase se divide em dois grupos, que
sdo representados pelas formas paucibacilar subdividido em: Hanseniase Indeterminada e
Hanseniase Tuberculose e a forma multibacilar subdividido em: Hanseniase Dimorfa e
Hanseniase Virchowiana (BRASIL, 2017).

Na forma paucibacilar tem-se: Hanseniase Indeterminada, a area contaminada
normalmente apresenta-se com o surgimento de maculas e auséncia de sensibilidade, com
surgimento ou ndo, de uma ou mais manchas esbranquicadas, avermelhadas ou amarronzadas,
com aspecto ressecado, com limites indeterminados, € o estdgio inicial da doenca podendo
apresentar cura espontanea, ou mesmo involuir e ressurgir mais tardiamente, ndo apresenta
comprometimento dos nervos periféricos. Hanseniase Tuberculdide lesdes com bordas
definidas, esbranquicadas, avermelhadas ou acobreadas, delimitadas por micropéapulas ou
placas, com caracteristicas infiltradas e centro plaino. Os danos aos nervos apresentam-se
rapidamente com espessamento do tronco nervoso, proximos aos locais de lesdo
principalmente nos cotovelos, maos, tornozelos e na cabeca, com alteracdes na percepcao da
dor e tato, como diminuicdo ou auséncias de pelos locais. Quando ha somente
comprometimento neural sem lesdes cutdneas denomina-se hanseniase tuberculdide neural
pura (ANDRADE, 2020; DIAS, 2018).

Na forma multibacilar tem-se: Hanseniase Virchowiana, apresenta lesdes eritematosas
com infiltrados, papulas, nodulos, tubérculos com limites indeterminados, reluzentes com
reducdo de pelos, cilios e sobrancelhas ou mesmo auséncias dos mesmaos, apresenta infiltracdo
na face e pavilhdo auricular, atinge também as mucosas da via aérea superiores, além de olhos
testiculos, nervos periféricos, linfonodos figado e bago, 0 comprometimento nervoso ocorre
de forma lenta com lesdes tardias. Hanseniase Dimorfa, assume caracteristicas instaveis com
variacdo de manifestacGes clinicas que podem apresenta-se como hanseniase virchowiana
e/ou 14 hanseniase tubercul6ide, as lesbes apresentam aspecto ferruginosas, eritematosas ou

eritemoviol&ceas, com aspecto edemaciado apresentando descamacges cutaneas, as lesdes nos
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nervos apresentam-se de forma precoce levando a estdgios de incapacidade e deformidades,
suas lesdes apresentam-se com limites internos nitidos e definidos, embora seus limites
externos tenham aspectos difusos, tendo como caracteristica principal infiltracdes na face,
pescoco e nuca além dos pavilhdes auriculares (ANDRADE, 2020; DIAS, 2018).
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