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Resumo

Introducgdo: A artrite reumatoide acomete principalmente as articulagdes do corpo, se manifestando como uma inflamagéo, embora
outros 6rgdos também possam ser comprometidos. Apesar de existirem muitas pesquisas, a causa da artrite reumatoide ainda é
desconhecida, porém muitos pesquisadores concordam que os fatores genéticos podem ser um dos principais responsaveis. Objetivo:
Analisar a importéncia acerca da assisténcia de enfermagem aos pacientes com artrite reumatoide. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo integrativa, método que resume a literatura tedrica. Utilizando a estratégia PICO (acronimo para population, intervention,
comparison e outcome), catalogados cerca de 50 artigos e realizadas pesquisas nas seguintes plataformas: Scielo, PumMed, Medline.
Resultados e Discusséo: A qualidade de vida saudavel requer uma compreensdo mais abrangente e adequada de um conjunto de
fatores que compdem o dia a dia do paciente. Assim, o papel que o enfermeiro representa neste atendimento é primordial no cuidado e
assisténcia, pois através de um profissional de salde capacitado € possivel elaborar e desenvolver estratégias que visam a melhoria
deste paciente. Assim, sob a influéncia do movimento de humanizagéo, o atendimento seguindo padrdes da Sistematizagdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), busca a valorizagéo e priorizagdo no zelo e acompanhamento clinico e psicoldgico da populagéo
Concluséo: E preciso refletir na atuagéo e no nivel de competéncia e habilidades que visam promover uma assisténcia melhorada e na
responsabilidade dos gestores que se mantém a frente dos servigcos oferecidos pelos sistemas publicos de saude, direcionando assim
estas agdes a promogao e bem-estar social.

Palavras-Chave: Artrite Reumatoide; Sinais e Sintomas; Tratamento da Artrite Reumatoide; Cuidados de Enfermagem
Abstract

Introduction: Rheumatoid arthritis mainly affects the joints of the body, manifesting itself as inflammation, although other organs can also
be affected. Despite a great deal of research, the cause of rheumatoid arthritis is still unknown, but many researchers agree that genetic
factors may be one of the main culprits. Objective: To analyze the importance of nursing care for patients with rheumatoid arthritis.
Methodology: This is an integrative review, a method that summarizes the theoretical literature. Using the PICO strategy (acronym for
population, intervention, comparison and outcome), around 50 articles were catalogued and searches were carried out on the following
platforms: Scielo, PumMed, Medline. Results and Discussion: Healthy quality of life requires a more comprehensive and adequate
understanding of a range of factors that make up the patient's daily life. Thus, the role that nurses play in this process is essential in terms
of care and assistance, since it is through a trained health professional that it is possible to devise and develop strategies aimed at
improving this patient. Thus, under the influence of the humanization movement, care following the standards of the Systematization of
Nursing Care (SNC), seeks to value and prioritize the care and clinical and psychological monitoring of the population. Conclusion: It is
necessary to reflect on the performance and level of competence and skills that aim to promote improved care and on the responsibility
of managers who are in charge of the services offered by public health systems, thus directing these actions towards social promotion
and well-being.
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Introducéo

z

A artrite reumatoide é uma doenca
autoimune de manifestacédo crbénica, que acomete
principalmente as articulacdes, ela se manifesta
com a inflamacédo destas, embora outros 6rgdos
também possam ser comprometidos (ALMEIDA et
al.,, 2012). A incidéncia de artrite reumatoide se
torna mais comum com o envelhecimento, porém,

ela pode se desenvolver em pessoas de qualquer
idade, desde criangcas até idosos, sendo mais
comum em mulheres de meia idade. (JESAN et al.,
2017).

Os principais sintomas da doenca séo: dor,
rigidez articular, inchaco e inflamagcdo nas
estruturas das articulacbes. Se o paciente que
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desenvolveu a doencga, ndo comecar o tratamento
gquando preciso e adequadamente, ha
possibilidade de desenvolver uma incapacidade de
realizar diversas funcdes em seu cotidiano
(PEREIRA et al., 2012).

A artrite reumatoide afeta ndo sé as
articulacdes, mas também diversos 6rgdos do
corpo, tornando-se extremamente sério, pois estes
pacientes sdo mais propensos a desenvolverem
distdrbios em varios érgaos tais como: coracao,
pulmdes, olhos e figado. Apesar de existirem
muitas pesquisas, a causa da artrite reumatoide
ainda é desconhecida, porém muitos
pesquisadores concordam que os fatores
genéticos podem ser um dos principais
responsaveis (SANTOS, 2014).

Para um processo preventivo das
consequéncias da artrite reumatoide e de
promogdo da saude, da-se a importancia
assistencial do enfermeiro no controle das
sequelas e sintomas desses pacientes e como
esse acompanhamento € importante para um
melhor atendimento, podendo assim distinguir
guais as terapias de suporte assistencial a serem
utilizadas que venham garantir a qualidade do
produto ofertado e de salde do assistido
(KULKAMP et al., 2013).

Desta forma, conhecer o0s aspectos
primordiais  relacionados a este padréo
assistencial, torna pertinente qualquer intervengao
educativa de cuidado terapéutico e econdmico;
ocasionando debate sobre questfes que tenham
como objetivo a promogédo da saude coletiva.

Objetivo

Analisar a importancia acerca da assisténcia
de enfermagem aos pacientes com artrite
reumatoide.

Metodologia

Trata-se de uma revisao integrativa, método
gue sintetiza a literatura tedrica para fornecer
compreensao ampla sobre um dado fenémeno.
Dessa forma, a revisdo integrativa tem potencial
para construir a ciéncia de enfermagem,
transformando pesquisas, praticas e iniciativas
politicas.

Essa pesquisa percorreu as seguintes
etapas: formulacdo da questdo norteadora, busca
eletrbnica por publicacdes, selecdo dos dados,
analise, interpretacdo dos dados e apresentacéo
dos resultados.

Utilizou-se a estratégia PICO (P:
problema/populacdo; I: fenbmeno de interesse;
CO: contexto) para a formulacdo da questéo
norteadora. Assim, a questdo norteadora do
resultado foi: quais seriam os pontos importantes
da assisténcia de enfermagem no cuidado aos
portadores de artrite reumatoide?

Foram catalogados cerca de 50 artigos e
realizadas pesquisas nas seguintes plataformas:
Scielo, PubMed, Medline, utilizando artigos
cientificos em revistas indexadas, teses de
mestrado e doutorado, sendo utilizados os
seguintes  descritores:  Artrite  reumatoide,
Profissionais de Enfermagem, Saude Atendimento
Humanizado, Programas de Saude, Qualidade no
atendimento.

Inicialmente a selecéo se fez pela inclusao
de artigos a partir do ano de 2012 que continham
em seus estudos e pesquisas a relacdo do
atendimento humanizado ao paciente com artrite
reumatoide e a importancia da assisténcia do
profissional de enfermagem.

ApOs avaliacdo destes quesitos e andlise
gualitativa dos artigos, foram selecionados cerca
de 37 artigos conforme normas descritas pelo
Nucleo Interdisciplinar de Pesquisa (NIP). Foram
excluidos artigos seguindo o0s seguintes
pardmetros: anteriores ao ano de 2011 e que néo
continham em seus descritivos a implantacdo e a
importancia do atendimento do profissional de
enfermagem no acompanhamento da patologia e
do paciente.

Os resultados gerados neste projeto serdo
para conhecimento e compreensdo desta
concepcao a realidade brasileira no atendimento a
populacdo autoimune nos servigos de salde. Ao
final do projeto poderemos estabelecer através dos
artigos pesquisados a existéncia de uma
associagdo sobre o papel do enfermeiro como
ferramenta primordial e patamar de
multidisciplinaridade educativa.

Resultados e Discusséao

Alguns elementos nos artigos selecionados
(quadro 1) sé@o apontados como determinantes ou
indicadores sobre o acompanhamento do
profissional de enfermagem ao paciente de artrite
reumatoide. Através da comparacgao destes artigos
foi possivel verificar as metodologias fundamentais
no processo do trabalho do enfermeiro e n&o
somente na teorizacdo dos paradigmas e dos
recursos que permitiram avaliar a importancia
dessa metodologia.

A sociedade passa por grandes
modificaces, a tecnologia avanca, a vida cada vez
mais agitada e o tempo cada vez menor com as
condicdes de saude e qualidade de vida,
principalmente a medida que as pessoas vivem
mais. Isso tudo exige uma capacidade de
adaptacdo dos profissionais de enfermagem no
atendimento a pacientes com patologias de
aspectos crénicos como a artrite reumatoide.

A qualidade de vida saudavel do individuo
requer uma compreensdo mais abrangente e
adequada de um conjunto de fatores que
compdem o dia a dia do paciente com artrite
reumatoide, considerando 0s aspectos
epidemiolégicos, psicossociais, as relagfes



interpessoais e a importancia da atuacdo do
profissional de enfermagem (COSTA et al., 2019).

Na forma individual e sua relacdo com a
patologia, destacam-se o0s relacionados a
autoestima e abrange uma série de aspectos como
a capacidade funcional, o nivel socioecondmico, o
estado emocional e a interagdo social (KULKAMP
et al., 2013).

A partir desta expectativa, a aplicacdo de
programas de atualizacdo e qualificacdo
profissional propde incorporar experiéncias e
fundamentos de conjuntura na promocao a saude
e qualidade de vida, por isso uma assisténcia

adequada representa um papel necessario no
controle fisiolégico e fisico, e no tratamento de
pacientes com artrite reumatoide (RIBEIRO et al.,
2020).

O papel que o enfermeiro representa neste
atendimento é primordial no cuidado e assisténcia,
pois através de um profissional de saulde
capacitado € possivel elaborar e desenvolver
estratégias que visam a melhoria dos aspectos e
bem-estar deste paciente (SILVA et al., 2018)

Quadro 1- Resultados da coleta de dados sobre a tematica

AUTOR ANO TiTULO

OBJETIVO

RESULTADO

Constatou-se que a assisténcia
de enfermagem nas doencas
reumatoldgicas pode ser dividida
em acbes de educagdo do
paciente, custo-efetividade de
clinicas de reumatologia
lideradas por enfermeiros e
manejo da doenga com
contagem de articulacbes e
controle da dor. Em sintese, a

Identificar as evidéncias | pesquisa analisada identificou
Assisténcia de | cientificas

acerca da | evidéncias fortes (nivel 1) e

ALBRECHT, G. 2018 enfermagem assisténcia de | crescentes a respeito da
S. nas doengas | enfermagem aos | assisténcia de enfermagem ao
reumatologicas: | pacientes com doencas | paciente reumatolégicos nos
revisao reumatoldgicas. continentes norte americano,
integrativa. europeu e asiatico. Mostrou o
papel do enfermeiro no contexto
da equipe multidisciplinar e listou
0s cuidados que estdo a
disposicdo para 0 manejo
desses pacientes. E ainda,
trouxe a comparacao entre custo
beneficio acerca do cuidado
prestado por enfermeiro como
lider de clinicas reumatolégicas.
Investigar o papel do | As acOes desenvolvidas pelos
O paPe' do Enfermeiro frente aos | enfermeiros devem ser voltadas
, frzfnet;me"o o | Cuidados do Portador de | para o favorecimento e o
ARAUJO, S. A 2016 | cuidados do Artrite Reumatoide, com d-esenvolvllr-‘nento de praticas que
LEITE,C.R. A. P. intuito de identificar e | visam auxiliar os pacientes antes
por'Fador de contribuir para o cuidado | € durante o tratamento, sendo
artrite ) e qualidade de vida | intensificadas principalmente no
reumatoide.

desses pacientes.

gue se refere a conscientizacédo
e a educacdo continuada de




saude. Sendo necessario que o
enfermeiro trace um plano de
cuidados  considerando  as
particularidades de cada um,
buscando captar informacdes
pessoais através da consulta de
enfermagem, por meio de uma
avaliacao criteriosa.

BERNARDI, A. J.

Descrever a  artrite
reumatoide e expandir

Foi possivel identificar a
importancia da enfermagem no
tratamento e cuidados
relacionados a doenca, visto nos

resultados, que mostram
pacientes mais satisfeitos
gquando as intervencbes de

F KOSLOWSKH Artrite _ os conhecimentos sobre | €nfermagem séo feitas de forma
ill_ECRl‘l(\ll c Sz 2022 Li‘ij(;;ztss'de- G | O cuidados de | individualizada e integral.
STECHEéHéN ; f enfermagem com os Contudp, observou.—se~ a
. ’ eniermagem. pacientes  acometidos | necessidade da ampliagdo de
E; COSTA, G. S. por essa doenca. pesquisas nesta area de
conhecimento, que podera
auxiliar nos cuidados de
enfermagem, com o intuito de
amenizar essas manifestacdes e
promover uma melhor qualidade
de vida a essas pessoas.
Os resultados evidenciaram um
~inaic | l€que amplo de possibilidades
) oA Descrever as principais _
COSTA, P. A. C.Z Assisténcia de contribuicdes do | NO .q.ual ) enfermelro p~0de
E(ED;::AMS.SR.S.I ;r:se;ﬁ;ii:!:rtrig enfermeiro na | instituir  suas mtervengoNes,
BARBOSA M. p. | 2019 | o o e assisténcia ao portador | contemplando acoes
R.; NOGLJEI#QA. uma reviséo de de artrite reumatoide, a edL,Jcadoras, de p_romogao a
“ ' : partir de uma revisio da saude_ e fortalecimento do
M. F. literatura. literatura. autocuidado.
METWALY v Intervencdo de Avaliar o impacto de | A intervencdo educativa de
C- ALl Y,C M. Enfermagem por uma intervencdo de | enfermagem por telefone
M.,' SA:NC.HE.SII. Tele enfermagem por tele | mostrou impacto positivo no
M., 5 ' 2019 | monitoramento monitoramento no | controle da dor, funcionalidade e
LAURETTIIII L para Pacientes controle da dor e na | contribuiu para aumento da
G. SALVETTI, com Artrite funcionalidade Qe pratica de atividade fisica
M. G Reumatoide: pessoas com artrite | regular.
T reumatoide.

Impacto na Dor




e
Funcionalidade.

Durante a reabilitacdo dos
pacientes com AR: dor artritica,
integridade da pele
comprometida, déficit do
conhecimento  da  doenga,
excesso de peso, rendimento

inadequado, sono
comprometido, mobilidade
comprometida, risco para
o , soliddo, autoimagem negativa e
. . Identificar o perfil dos . 9 g
Diagnésticos de | . . funcionamento sexual
diagnosticos de .
enfermagem na enfermagem mais comprometido. Esses
MIRANDA, A. R. reabilitacdo de 9 diagnosticos de enfermagem
. frequentes, segundo o | . e ~
A.; ARAUJO, C. adultos com . e identificados poderdo fornecer
2012 . referencial tedrico de .
S.; CASTRO, F. artrite elementos para o planejamento
. Roy e CIPE® 2.0, em . n S
S.F.R. reumatoide, . das intervencdes e reabilitagdo
pacientes com 18 anos .
segundo Roy e a . dos pacientes com AR. Isso
. ou mais e portadores de .
Cipe. . . ressalta a necessidade da
artrite reumatoide (AR). ~ .
reflexdo holistica dos
enfermeiros acerca do cuidado e
de seu papel de apoio e
educacdo desses individuos,
com o intuito de melhorar o
conhecimento e a autonomia dos
pacientes para o gerenciamento
da doenca, promovendo a
reducdo das complicagbes da
AR e a participacdo social.
Apresentar
consideragbes  acerca | Pode-se concluir que melhorar
dos desafios da | os cuidados de salde para os
Os desafios da | enfermagem no cuidado | portadores de doencas cronicas,
NS, A S e
DAVID. H. M. S. | 2014 gica: ¢ reumatoldgicas, vai exigir

L.

uma perspectiva
emergente  no
cuidado.

area da reumatologia e
descrever as principais
estratégias para
promover uma atencgdo
mais eficiente para esse

grupo.

implementacdo de diretrizes
mais eficazes e redesenho de
processos e sistemas de oferta
de acdes e servicos.




SANTOS, D. S.
S.; CARVALHO,

Intervencgbes de
enfermagem

para o cuidado
de pacientes

Analisar a producgéo
cientifica e evidéncias
dos resultados

produzidos por cuidados

Os resultados apontaram a
efetividade de  assisténcias
terapéuticas quando associadas
ao relaxamento no tratamento da
dor. Ser atendido por enfermeira
especialista aumentou a
satisfacdo com o atendimento,
melhorou o impacto da doenca e
aumento a procura por Servigos
de saude. Programas educativos
especificos para portadores de
artrite estimularam a pratica de

com artrite: | de rofissionais  de L .
E.C. 2012 . P exercicios fisicos e aqueles
revisao enfermagem, o
. . o direcionados a pessoas com
integrativa  da | direcionados a pessoas .
. . . problemas cronicos em geral
literatura. com artrite reumatoide. .
mostraram-se  efetivos  para
controlar a dor e a incapacidade
funcional. Concluimos que existe
um conjunto de intervencdes que
podem subsidiar a pratica de
enfermagem baseada em
evidéncias junto aos idosos com
artrite.
Buscar na literatura as | A assisténcia de enfermagem ao
A atividades realizadas | paciente com artrite reumatoide
Assisténcia de .
pela equipe de | apontou-se ser de extrema
enfermagem A . A
domiciliar 20 enfermagem no ambito | importancia guando no
) domiciliar para promover | desenvolvimento de  acgles
SANTOS, A. B. paciente com P P . . . . ¢
. uma melhor qualidade | educacionais, de cuidado e
A.S., etal. artrite . N . . .
2021 . de vida a pessoa com | incentivo ao autocuidado, se
reumatoide: . . : .
" artrite reumatoide, | efetivaram como fator essencial
praticas . . N
. enfatizando a | no prognostico positivo do
educativas ) . .
importancia da | paciente.
educacdo em saude.
O estudo de RIBEIRO et al,
(2020) monstra, a relevancia do
papel do enfermeiro e sua
S capacitacdo para a assisténcia
Busca bibliografica dos -
SILVA,A.C.R.C,; Of papel  da enfrentament?)s o domiciliar de pessoas com AR, e
RODRIGUES, C. en (_ermagem na ercencdes do paciente que também estudos futuros
A; SILVA, R. C M; artrite L portadp(;;r de ARZ roDOr tenham mais eficacia nos
CASTRO,R.C.F; reumatoide: possiveis dia’ népsticrt)os tratamentos domiciliares. Para
CONCEICAO, V. | 2022 | enfrentamento e | P g DE SOUSA et al, (2017) a
percepcdes de enfermagem de

B; GALDINO, S.
D.A. V.

acordo com a NANDA-I
(2021-2023).

enfermagem tem uma grande
relevancia no enfrentamento dos
pacientes acometidos com AR. A
reumatologia e enfermagem
interagem de maneira eficaz na
monitorizacao desses pacientes.

Fonte: autoria propria




A fim de desenvolver o objetivo deste artigo
voltado a analisar a importadncia acerca da
assisténcia de enfermagem aos pacientes com
artrite reumatoide, os resultados foram agrupados
abordando os seguintes tépicos: Aspectos gerais e
clinicos da Artrite Reumatoide; Sintomas e
diagnosticos da artrite reumatoide; Acbes da SAE
(Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem)
adotadas no tratamento aos pacientes com artrite
reumatoide; A sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem.

Aspectos gerais e clinicos da Artrite
Reumatoide

A artrite reumatoide (AR) é uma doenca
inflamatéria cronica e sistémica, associada a
alteracdes imunolégicas de origem desconhecida,
tendo como principal caracterizacdo a inflamagéo
sinovial das articulagdes, tendo como prendncio
mais evidente a destruigdo progressiva e dolorosa
de estruturas o6sseas, tendo como principais
articulacbes afetadas as maos, punhos, joelhos e
pés, além de afetar outros sistemas do paciente
(MOTA, 2013).

Cabe destacar que o acompanhamento aos
dos pacientes com artrite reumatoide nos servicos
de saude por enfermeiros, é fundamental para que
as diretrizes essenciais dessa politica sejam
cumpridas, ou seja, a atencdo adequada constitui-
se uma meta adequada de atenc¢do a salde destes
idosos, humanizando na medida do possivel a
relacdo entre profissionais de forma respeitosa e
pessoal, marcando assim o bem-estar entre essas
vidas (REBELLO, 2015).

A maior incidéncia desta doenca autoimune
ocorre em mulheres na idade de 35 a 50 anos de
idade, sendo que atualmente estima-se que um
terco dos pacientes desenvolvem a AR na fase
adulta a partir de fatores variados e da falha em
divisdes funcionais (NUNES, 2014).

Uma das principais particularidades da AR
esta centrado na caracteristica cronica e destrutiva
relacionadas ao comprometimento e a limitacdo
funcional deste paciente, sendo que a
etiopatogenia permanece desconhecida ou dubia,
tendo como principais mecanismos
desencadeadores causas genéticas e/ou
hereditarias (CARVALHO; KUSUMOTA, 2013).

Referente aos estudos genéticos da AR, o
antigeno leucocitario humano (HLA) € visto como
principal responsavel por desencadear 0 processo
inflamatdrio. Esse antigeno ativa o0 processo
inflamatorio através da liberagéo de citocinas que
lesionam a membrana sinovial, provocando
destruicdo de cartlagem oOssea (MOURAD;
MONEM, 2013).

A artrite reumatoide inicialmente se
estabelece a partir de processo inflamatério na
membrana sinovial com padrdes de infiltracdo e
modificacbes nas células que compdem o tecido.
Estas membranas possuem apenas uma camada,
mas quando se inicia um processo inflamatorio,

elas podem desenvolver mais camadas celulares
através da povoacdo de celular envolvidas no
processo inflamatérias (macréfagos, fibroblastos e
interleucinas), assim entdo lesionando as
articulagbes acometidas (GARCIA; NOBREGA;
CARVALHO, 2012).

No tratamento medicamentoso, inclui-se o
uso de anti-inflamatérios nédo esteroidais (AINES),
glicocorticéides, medicamentos modificadores
sintéticos, bioloégicos e imunossupressor, sendo
que a utilizacdo desses medicamentos esta
relacionada ao estagio, atividade e gravidade da
patologia (SANTOS; CARVALHO, 2012).

Sintomas e diagndsticos da Artrite Reumatoide

O diagnostico quando na fase inicial da
doenca pode ser inconclusivo, pois o paciente
pode ndo ter ou ndo sentir sintomas tidos como
potenciais, sendo que essas alteragbes podem-se
manifestar apenas de forma soroldgica (SILVA,
2018).

O  diagnostico  realizado para a
determinacdo da artrite reumatoide é realizado
através dos achados clinicos e exames
complementares, pois tanto na anamnese como no
exame fisico do paciente, sdo importantes tanto
guanto os exames laboratoriais. As manifestacfes
clinicas iniciais concentram-se na rigidez bilateral
e simétrica, através da dor quanto a palpacéo,
temperatura, rubor e inchacos. (MOURAD;
MONEM, 2013).

Durante o exame fisico, a palpacdo das
principais articulacbes acometidas na artrite
reumatoide (AR), sdo utilizadas na busca possivel
de dores, edemas e rubor. Entre os principais
exames, temos o teste do aperto que serve para
verificar a sensibilidade referente a uma possivel
dor em articulagdes metacarpofalangeanas ou
metatarsofalangeanas (SANTOS; CARVALHO,
2012).

Quando o paciente ja apresenta formas
definidas e reconhecidas, tais como deformacdes
e dor ao toque, esse diagndstico ja se torna
facilitado, adicionando a positividade de exames
sorolégicos e de imagem (MOTA, 2013).

Os achados vistos nas radiografias
convencionais sao utilizados para verificacdo de
danos articulares e monitoramento da progresséo
da doenca, ou seja, é avaliado o aumento de
partes com deformidades, moles e osteopenia
justa-articular, tendo como caracteristicas reducéo
no espaco articular e erosbes Osseas
(CARVALHO; KUSUMOTA, 2013).

De acordo com o estudo realizado pelo
Colégio Americano de Reumatologia (ACR), a
avaliagdo para o diagnostico tido como preciso
seguem pelo menos 4 critérios em pelo menos 6
semanas: rigidez articular matinal com pelo menos
1 hora; artrite de articulagbes das maos, punhos,
dedos; artrite simétrica; presenca de nddulos
reumatoides; fator reumatoide no sangue e



alteracdes radiograficas nos pés, maos e punhos
(GANNA, 2014).

Acbes da SAE adotadas no tratamento do
paciente de Artrite Reumatoide.

A Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) e o0s beneficios mutuos
relacionados a assisténcia multifatorial e
acompanhamento dos profissionais de
enfermagem ndo devem ser ignorados por
gestores e colaboradores na saude, pressupondo
gue as novas tecnologias disponibilizadas devam
contribuir para flexibilidade das praticas que
contribuem para conquistas coletivas e de
comportamento mituo (DALMOLIN et al., 2015).

A qualidade de vida nesse ambito é um fator
consideravel, pois ela pode ser alterada em
decorréncia dos efeitos adversos provenientes do
tratamento farmacolégico a que esses pacientes
sdo submetidos e das doencas que podem estar
associadas. Em sintese, o fisioterapeuta vem
conquistando espago no cenario da Estratégia
Salde da Familia (ESF), no entanto, a inclusédo
desse profissional nesse contexto estd em um
processo de consolidacdo (KULKAMP et al.,
2013).

Nesse contexto, a pratica de relacionadas a
SAE atuam de forma priméaria na prevencdo da
assisténcia ao portador de artrite reumatoide,
assim, a atuacdo do enfermeiro com esse tipo de
paciente também é importante, ja que esses
podem de forma preventiva contribuir para
melhoria e promocdo de saude desses clientes
(NUNES; DAVID, 2014).

Esse tipo de adesao aos parametros da SAE
melhora a produtividade e comportamento deste
profissional dentro dos estabelecimentos da
saude, visto que suas habilidades sé&o
imprescindiveis na coordenacao de programa de
acompanhamento, comprovando, portanto, a
necessidade de a¢Bes mais eficientes e continuas
para controle e prevengédo de comorbidades, bem
como, aprimoramento e reducgdo dos fatores de
risco (MARTINEZ; GRASSI; MARQUES, 2017).

A  sistematizacdo da  assisténcia de
enfermagem

Visamos entender qual o papel do
enfermeiro no  atendimento  humanizado,
precisamos considerar que esse tipo de modelo
assistencial se faz pertinente a construcdo da
assisténcia politica e social no suporte de saude e
bem-estar. Nesse modelo assistencial, se torna
fundamental a participacdo de profissionais que
tenham como principio a universalidade, equidade
e a integralidade cooperativa (MOREIRA; SILVA,
2012).

Assim, sob a influéncia do movimento de
humanizacéo, o atendimento seguindo padrées da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem

(SAE), busca a valorizacao e priorizagdo no zelo e
acompanhamento clinico e psicolégico da
populacdo, portanto, é possivel equacionar a
questao dos programas de forma organizada e
consciente dos servicos prestados pelos
profissionais de enfermagem (SANTOS; FILHO,
2020).

A Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem ¢é entendida como um manual
exclusivo do enfermeiro (MARTINEZ; GRASSI;
MARQUES, 2017). De acordo com a Lei 7.498 de
25 de junho de 1986, esse guia dispde sobre o
exercicio sobre a profissdo de enfermagem em
hospitais publicos e privados, aos procedimentos
para histérico de enfermagem, diagnéstico,
planejamento, implementagéo e avaliacdo a serem
utiizadas no processo de atendimento ao
cliente/paciente (SANTOS, 2014).

O histérico de enfermagem e/ou coleta de
dados busca por dados do paciente de forma
sistemética e deliberada, contemplando a
anamnese e o exame fisico. Na anamnese se
obtém dados do paciente e um levantamento geral
do histérico familiar. O exame fisico € realizado no
sentido céfalo-plantar ou céfalo-caudal, tendo o
objetivo de realizar uma avaliagdo completa do
estado clinico do paciente. Com isso contamos
com quatro técnicas propedéuticas: inspecao,
palpacao, percusséo e ausculta (SANTOS; DIAS;
GONZAGA, 2017).

O diagnéstico de enfermagem é realizado
através dos dados obtidos durante a anamnese
apresentado pelo paciente, familia e comunidade
utiizando a Classificacdo de Diagnéstico da
NANDA-1 (North American Nursing Diagnosis
Association) para desenvolver diagnésticos e
intervencdes de enfermagem (quadro 2)
relacionado ao estado do paciente, caracterizado
como diagnéstico de risco e/ou foco (BARROS et
al., 2015).

No planejamento o profissional ird planejar
todas as acdes que serdo direcionadas ao cuidado
do paciente. O diagnéstico é fundamental para a
elaboracdo do planejamento, pois de acordo com
os resultados obtidos séo realizadas prescrices
de enfermagem para que a meta proposta seja
alcancada (BARROS et al., 2015).

Na implementagéo sera realizado tudo que
foi proposto na etapa anterior, sendo realizado um
plano de acéo colocado em pratica pela equipe de
enfermagem (enfermeiro, técnico e auxiliar) a
prescricdo de enfermagem que deve ser concisa,
clara e especifica (SANTOS; DIAS; GONZAGA,
2017).

Por fim, a avaliacdo consiste na acdo de
acompanhar as respostas do paciente na
assisténcia prestada, buscando avaliar se os
cuidados prescritos e implementados nas etapas
foram eficazes nesse processo, como as condutas
realizadas e se os procedimentos alcancaram os
resultados esperados (BARROS et al., 2015.



Quadro 2- Diagnosticos e intervenc8es de enfermagem relacionados a Artrite Reumatoide

DIAGNOSTICO DE
ENFERMAGEM

INTERVENCAO DE ENFERMAGEM

Deambulagéo

prejudicada v Manter o uso de medicamentos para controle da dor, segundo orienta¢des
relacionada a dor médicas;

caracterizado por

capacidade v Possibilitar apoio do profissional fisioterapeuta;

prejudicada de andar

uma distancia v Proporcionar dispositivos e utensilios adaptadores para a deambulacgéo.
necessaria.

Desesperanca v Incentivar o paciente a expressar seus sentimentos e angustias;
relacionado a

isolamento social v Orientar ao paciente e familia possiveis mudangas no estilo de vida;

caracterizado por

indicadores verbais v Utilizar uma abordagem calma e segura, demonstrando empatia.

de desanimo.

Fadiga relacionada a

ansiedade v Manter um bom convivio familiar;
caracterizado por

capacidade v Oferecer apoio psicolégico;
prejudicada para

manter as rotinas v Planejar atividades diarias em familia.
habituais.

Privacdo de sono
relacionado a
desconforto
prolongado
caracterizado por v
sensibilidade
aumentada a dor.

v Evitar o uso de telas prolongadas e o consumo de cafeina no periodo noturno;
v Manter horarios regulares para dormir e despertar;

Selecionar e implementar medidas farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas para
facilitar o alivio aumentado da dor.

Risco de quedas
relacionado a

v Orientar sobre a importancia de um ambiente organizado para melhor locomocéo;

v Orientar sobre o uso de barra de apoio nos banheiros e tapetes antiderrapantes;

mobilidade
rejudicada. . L
Pre] v Orientar sobre o uso de bengala ou um andador, se necessério.
Fonte: autoria propria
Concluséo tratamento medicamentoso e na busca da

Diante dos fatos e interacdes dos artigos
pesquisados, foi possivel discernir que as
metodologias fundamentais no processo de
investigacao sobre a atuacdo do profissional de
enfermagem no cuidado ao paciente com artrite
reumatoide estdo centradas no acompanhamento
e aproximacao para com o paciente, no momento
da educacdo a salde, na conscientizacdo e
orientacdo sobre a importancia da realizacdo do

recuperacao de sua autoestima e bem-estar. Cabe
também a informacdo ao paciente sobre o
incentivo a realizacéo de exercicios especificos e
apropriados de reabilitacdo, visto que o
condicionamento muscular propicia a melhora na
qualidade de vida, evitando o surgimento de dores
de ordens diarias.

Nos servicos de saude, o profissional de
enfermagem ¢€ instigado a atuar ndo somente e
conforme as consideracdes e paradigmas




inseridos pelos gestores de salde, mas sim nos
recursos e atualizagdes dos programas de
acompanhamento de pacientes com
comorbidades  ocasionadas por  doencas
autoimunes como a artrite reumatoide. Por isso a
enfermagem estd em um patamar de andlise e
adaptacdo no campo assistencial como
transformadora dos aspectos relacionados ao bem
estar fisico e mental.

Visto que nessas atuacgdes todos 0s passos
devem ser baseados em planos previamente
estabelecidos com metas e estratégias para um
constituinte extremamente qualificado em todos os
parametros assistenciais. Por isso, se da a
importancia de um esquema de atualizacédo destes
profissionais que orientam a melhor maneira
coadjuvante no caminho a ser seguido, buscando
sempre um diferencial no tratamento de qualidade
do paciente com artrite reumatoide.

E preciso refletir na atuagdo e no nivel de
competéncia e habilidades que visam promover
uma assisténcia melhorada e na responsabilidade
dos gestores que se mantém a frente dos servigos
oferecidos pelos sistemas publicos de saude,
direcionando assim estas ag¢bes a promogdo e
bem-estar social. Diante do exposto, € notério
enfatizar a importancia e aplicabilidade da atuag&o
do profissional de enfermagem no tratamento de
maneira adequada e na melhoria da qualidade de
vida do paciente de artrite reumatoide.
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