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RELATO DE CASO: PACIENTE ONCOLOGICA FORA DE POSSIBILIDADES TERAPEUTICAS
(FPT) INTERNADA EM NUCLEO DE CUIDADOS PALIATIVOS
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"Professora associada da Escola de Enfermagem da UFRGS. Doutora em Educagdo. Chefe do Servico de Enfermagem Médico-
Ciriirgica do HCPA.

2Académica de enfermagem da UFRGS, bolsista BIC/Voluntdria. Membro do Niicleo de Estudos em Educagdo, Saide, Familia e
Comunidade (NEESFAC).

JAcadémica de enfermagem da UFRGS, bolsista SESP. Endereco de e-mail: natipeixotoss @ hotmail.com Telefone: 5198752635
*Académica de enfermagem da UFRGS, bolsista do Servico de Enfermagem Médica do HCPA.

Académica de enfermagem da UFRGS.

Apresentaremos o estudo de caso da paciente ISP que acompanhamos durante o estdgio da disciplina
Enfermagem no Cuidado ao Adulto I, do 5° semestre, da Escola de Enfermagem da UFRGS. Paciente
feminina, 53 anos, branca, procedente de Porto Alegre. A familia procurou o HCPA, pois a paciente
apresentava falta de ar e edema de extremidades. Seu diagnéstico médico € Esclerose Multipla (doenca
desmielinizante progressiva imunomediada do SNC que resulta em comprometimento da transmissdo do
impulso nervoso) e Adenocarcinoma sem sitio primdrio (neoplasia maligna que se origina em células
epiteliais do tecido glandular. Paciente foi incluida no Programa de Cuidados Paliativos do HCPA sendo
internada no Nucleo de Cuidados Paliativos (NCP) ja que se enquadrava nos requisitos do protocolo para
admissdo nessa unidade: Paciente oncoldgica adulta, com acompanhamento familiar permanente e fora de
possibilidades terap€uticas, pois ha impossibilidade de realizar quimioterapia devido a co-morbidade
(esclerose multipla). Foram identificados os seguintes sinais e sintomas na anamnese e exame fisico: afésica,
disfagia, espastica, sudorética, constipagdo, lesdo ulcerada na mama esquerda, dlcera de pressdo (UP) sacra
grau II, UP trocantérica em membro inferior esquerdo em processo de cicatrizacio e edema de extremidades.
Baseando-se nesses dados foram definidos os seguintes diagndsticos de enfermagem: Comunicagéo
Prejudicada, Déficit no auto-cuidado, Integridade Tissular Prejudicada. As principais intervengdes de
enfermagem para esta paciente foram: alternar decubitos, proteger as proeminéncias dsseas; realizar banho
de leito; manter perineo limpo e seco; realizar higiene oral; manter a simplicidade da comunicacio utilizando
informagdes visuais, auditivas e cinestésicas; certificar que o paciente/familia compreendem as orientagdes;
A paciente teve melhora significativa das UP e na espasticidade dos Msls e diminui¢do de edema de
extremidades. Durante a internagdo a cuidadora da paciente foi orientada sobre os cuidados necessarios apos

a alta hospitalar.

Descritores: Cuidados Paliativos; Esclerose Miiltipla, Cuidados Bésicos de Enfermagem
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