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Introducdo: A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA) é uma doenca crénica
e infecciosa causada pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV). Esse virus se
caracteriza pela progressiva destruicdo do sistema imunolégico humano e propicia o
desenvolvimento de infeccbes oportunistas (BRASIL, 2006). Com o sistema
imunoldgico funcionando normalmente, algumas doencas ndo conseguem atacar o
organismo, mas quando isso ndo ocorre, 0 HIV invade as células de defesa e estas ficam
enfraquecidas (BRASIL, 2006). A partir deste momento, torna-se dificil o combate as
chamadas doencas oportunistas e elas comegcam a se manifestar, como € o caso da
Tuberculose Ganglionar, que é a segunda forma mais comum de tuberculose
extrapulmonar. Esta doenca é considerada de manifestacdo secundaria e atinge
tipicamente os linfonodos da regido do pescoco, evoluindo sistematicamente (BRASIL,
2007). A epidemia da AIDS modificou o conceito classico da tuberculose ganglionar,
considerada anteriormente uma forma organica isolada. Atualmente, salvo em raras
excecdes, a forma linfonodal da tuberculose indica imunodeficiéncia, notadamente
relacionada a AIDS (BRASIL, 2010). Diante disso, € fundamental a aplicacdo da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem, pois através dela é possivel tracar um
plano de cuidados ao paciente hospitalizado e realizar as intervencdes que forem
precisas, atuando na prevencéo de futuros agravos (TANNURE; PINHEIRO, 2010). A
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) é um instrumento privativo e
profissional do enfermeiro, que norteia as atividades de toda a equipe de enfermagem.
Essa atividade de assisténcia concretiza a proposta de promover, manter e restaurar o
nivel de salde do paciente (TANNURE; PINHEIRO, 2010). Além disso, a
Sistematizacdo guia o enfermeiro em sua préatica profissional e pode fornecer a sua
autonomia no ambiente de trabalho. Através dela, pode-se documentar todo o processo
de cuidado, visando a avaliacdo da qualidade da assisténcia prestada, possuindo um
enfoque holistico e ajudando a assegurar que as intervencdes sejam elaboradas para o
individuo e ndo apenas para a doenga (TANNURE; PINHEIRO, 2010). Dessa forma, é
necessario definir os diagndsticos, tratamentos e promover a melhora na comunicacao
entre profissional e paciente, atuando na prevencdo de erros e omissdes. Visto isso, a
SAE pode ser utilizada para conduzir o enfermeiro na elaboracdo e execucdo do plano
de cuidados frente a um paciente com a associacdo SIDA e tuberculose ganglionar,
garantindo uma assisténcia individualizada, integral e baseada em principio cientifico,
fortalecendo a enfermagem enquanto ciéncia e possibilitando a autonomia do
enfermeiro enquanto profissional. Objetivo: Relatar a experiéncia vivenciada por
graduandos de enfermagem na elaboracdo da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem a um paciente acometido por HIV/SIDA e Tuberculose Ganglionar.
Descricdo da experiéncia: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de
experiéncia, realizado por graduandos da Faculdade de Enfermagem da Universidade
Federal do Para durante a vivéncia da préatica da disciplina Enfermagem em Doencas
Transmissiveis. O estudo foi realizado no periodo de 27 de maio a 26 de junho de 2014
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em um hospital universitario de referéncia em Belém-Pard, onde foi assistido um
paciente portador de SIDA e Tuberculose Ganglionar. Para tanto, foi realizada uma
coleta de dados mediante a autorizacdo do paciente através da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. A coleta foi realizada por meio da consulta de
enfermagem e andlise do prontuario, seguida pelo roteiro do exame fisico com o
objetivo de identificar quais os principais agravos do paciente. Através desses dados,
foram tracados os diagndsticos de enfermagem orientados pela North American Nursing
Diagnosis Association (NANDA, 2012), seguidos pela elaboragdo do plano de
cuidados. Resultados: A SAE possibilita orientar as medidas de cuidado ao paciente
para atender suas necessidades humanas bésicas. O paciente em questdo era procedente
de Igarapé-Acu, tinha 33 anos, casado, aposentado e apresentava como queixas
principais a dor na regido cervical devido a presenca de linfonodomegalia, dificuldade
de deambulacéo causada pela presenca de ferimentos na regido inguinal, sono e repouso
prejudicados e dificuldade para evacuar devido a baixa ingestdo hidrica. No exame
fisico, o paciente apresentava linfonodos aumentados na regido cervical, axilar e
inguinal, verrugas nas regifes pubica e peniana, manchas escurecidas e presenca de
ferimentos nas laterais da bolsa escrotal. Levantou-se a partir dos problemas de
enfermagem os seguintes diagndsticos principais: Constipacdo, dor aguda, conforto
prejudicado e insdnia. Para a constipacdo foi monitorado 0s sinais e sintomas deste
problema e ruidos hidroaéreos, foram identificados os medicamentos em uso, 0 repouso
do paciente ao leito e a dieta. O conforto e sono prejudicados estavam diretamente
relacionados a dor aguda que o paciente apresentava, sendo realizada analgesia
mediante prescricdo médica. Para obter resultados positivos no que diz respeito a
insbnia, é fundamental aproximar o ciclo regular de sono e estado de alerta para
melhorar questdes fisiologicas e ambientais. As medidas dependentes de intervencoes
medicamentosas e da comunicagdo/orientacdo do paciente foram mais facilmente
aplicadas, assim como medidas alternativas de analgesia, enquanto que medidas
ambientais, tais como fornecer um ambiente com temperatura adequada, reduzir
estimulos luminosos e sonoros durante o periodo noturno foram mais dificeis de serem
aplicadas. Dessa forma, foi possivel aplicar os cuidados de enfermagem e intervir de
forma integral na recuperacdo a salde do paciente, proporcionando o maximo de bem
estar. Conclusdo: Vivenciar a construcdo da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem para um paciente com SIDA e Tuberculose Ganglionar possibilita
entender a importancia desse processo tanto para aquisicdo de conhecimento cientifico e
firmar a SAE como um processo essencial da enfermagem enguanto ciéncia, quanto
acrescentar significativamente na reabilitacdo do paciente, pois integra todas as acGes de
cuidados. A Sistematizacdo também permite o registro de informagdes que reforcam o
conhecimento cientifico e que fundamentam as medidas de prevencdo e controle da
vigilancia epidemioldgica no que diz respeito as doencas transmissiveis.
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