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ABSTRACT

Objective: To elaborate Nursing Diagnoses/Outcomes and Interventions using the
International Classification for Nursing Practice in patients with coronavirus infection.
Method: An exploratory, descriptive, retrospective and documentary study, developed
in emergency care units in the municipality of Jodo Pessoa - Paraiba. The sample
consisted of 187 medical records and data collection was carried out between June and
August 2020. Data analysis was performed using descriptive statistics, mean, range
and standard deviation. Result: A total of 12 Nursing Diagnoses/Outcomes (Dyspnea,
Fever, Cough, Muscle Pain, Headache, Diarrhea, Impaired Smell, Impaired Taste, Lack
of Appetite, Impaired Swallowing, Chest Pain and Vomiting) and 36 Nursing
Interventions targeted at patients affected by coronavirus were identified.
Conclusion: The identification of Nursing Diagnoses/Outcomes and Interventions is
indispensable to support care, especially in the current scenario of the COVID-19
pandemic, contributing to the operationalization of the Nursing Process.
DESCRIPTORS: Nursing; Nursing Process; Nursing Diagnosis;
Terminology in Nursing; Coronavirus Infections.

Standardized

RESUMO

Objetivo: Construir Diagndsticos/Resultados e IntervencGes de Enfermagem utilizando
a Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem em pacientes com infecgdo
por coronavirus. Método: Estudo exploratério, descritivo, do tipo documental
retrospectivo, desenvolvido em unidades de pronto atendimento do municipio de Jodo
Pessoa - Paraiba. A amostra foi composta por 187 prontuarios e a coleta de dados foi
realizada entre junho e agosto de 2020. A andlise dos dados ocorreu por meio de
estatistica descritiva, média, amplitude e desvio padrdao. Resultado: Foram
identificados 12 Diagndsticos/Resultados de Enfermagem (Dispneia, Febre, Tosse, Dor
Muscular, Dor na cabega, Diarreia, Olfato prejudicado, Paladar prejudicado, Falta de
apetite, Degluticdo, prejudicada, Dor no térax e VOmito) e 36 Intervengdes de
Enfermagem direcionadas aos pacientes acometidos por coronavirus. Conclusdo: A
identificacdo de Diagndsticos/Resultados e IntervencGes de Enfermagem se faz
indispensavel para subsidiar a assisténcia, sobretudo no cenario atual da pandemia do
COVID-19, contribuindo com a operacionalizagao do Processo de Enfermagem.
DESCRITORES: Enfermagem; Processo de Enfermagem; Diagndstico de Enfermagem:;
Terminologia Padronizada em Enfermagem; InfeccGes por Coronavirus.

RESUMEN

Objetivo: Elaborar diagndsticos/resultados e intervenciones de enfermeria utilizando
la Clasificacion Internacional para la practica de enfermeria en pacientes con infeccion
por coronavirus. Método: Estudio exploratorio, descriptivo, del tipo documental
retrospectivo, desarrollado en unidades de emergencia de la ciudad de Jodo Pessoa,
Paraiba. La muestra estuvo conformada por 187 historias clinicas y la recoleccion de
datos se realizd entre junio y agosto de 2020. El anadlisis de los datos se realizd
mediante estadistica descriptiva, media, amplitud y desviacion estandar. Resultados:
Se identificaron 12 Diagndsticos /Resultados de Enfermeria (Disnea, Fiebre, Tos, Dolor
Muscular, Dolor de Cabeza, Diarrea, Deterioro del sentido del Olfato, Deterioro del
sentido del Gusto, Falta de Apetito, Deterioro de la deglucion, Dolor Toracico y
Vémitos) y 36 Intervenciones de Enfermeria dirigidas a pacientes afectados por
coronavirus. Conclusioén: Identificar Diagndsticos/Resultados e Intervenciones de
Enfermeria es fundamental para la atencién, especialmente en el escenario actual de la
pandemia de COVID-19, dado que contribuye a la operacionalizacion del Proceso de
Enfermeria.

DESCRIPTORES: Enfermeria; Proceso de Enfermeria; Diagndstico de Enfermeria;
Terminologia Estandarizada en Enfermeria; Infecciones por Coronavirus.
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INTRODUGAO

O Coronavirus foi inicialmente identificado em
dezembro de 2019 em um grupo de pacientes
que apresentavam pneumonia de etiologia
desconhecida, na cidade de Wuhan, provincia
de Hubei-China. Posteriormente, em virtude
da disseminacao de casos semelhantes, a
cepa do virus que causava a morbidade foi
isolada com sucesso por pesquisadores(i-2),
possibilitando a associacdo da referida
condicdo clinica com o agente etioldgico
responsavel pelo surto de coronavirus,
relacionado a sindrome respiratéria aguda
grave (SARS-CoV), em 2003,

Desse modo, o Comité Internacional de
Taxonomia de Virus batizou o novo virus da
sindrome respiratéria aguda grave como
SARS-CoV-2, em 11 de fevereiro de 2020. Em
concomitante, a Organizagcdo Mundial da
Salude (OMS) proclamou o nome oficial da
doenca causada pelo novo virus como doenca
do coronavirus (COVID-19)®,

Considerada uma emergéncia de saude
publica de preocupacdo internacional, o surto
de COVID-19 foi declarado uma pandemia
global e tém mobilizado pesquisadores na
busca por informacdes que possam nortear a
assisténcia em salde. Em Marco de 2021,
foram relatados mais de 123 milhdes de casos
COVID-19 confirmados, incluindo mais de 2,7
milhGes de mortes no mundo(®, ao passo que
no Brasil a disseminacdo do virus ja havia
superado o numero de 12 milhGes de casos
acumulados, com mais de 290 mil O&bitos
confirmados(®.

No que concerne a sintomatologia, os
pacientes infectados podem apresentar febre,

temperatura elevada (> 37,3 ° C), tosse,

mialgia, cefaléia, hemoptise, diarreia, dispneia
e, em alguns casos mais graves, sindrome do
desconforto respiratério agudo (SDRA), lesao
cardiaca aguda ou infeccdo secundariat’-8). A
mensuragdao da gravidade de acordo com os
sintomas apresentados pelo paciente infectado
se faz revelante para determinar a
complexidade da assisténcia e, corroborando
este fato, estudo possibilitou a estruturacao
de um sistema de pontuacdo para prever a
gravidade na infeccdo por COVID-19,
considerando a idade, a contagem de
leucocitos e as condicGes pré-existentes(®,

Por tratar-se de uma doenca desconhecida, o
COVID-19 modificou o cenario da assisténcia
em saude, demandando uma nova
organizacdao dos servicos mas também o uso
de equipamentos de protecdo individual e uma
sobrecarga emocional aos profissionais de
saude, evidenciando sentimentos de
ansiedade, estresse, medo, depressdo e
exaustdo. Contudo, é importante mencionar a
relevancia da atuacdo da enfermagem em um
contexto tdo desafiador, sobretudo no que diz
respeito a execucdao da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), uma vez
gue se configura uma estratégia indispensavel
na abrangéncia dos cuidados em saude nos
diferentes niveis de atencao.

Considerando que a Sistematizagdao da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) organiza o
trabalho profissional quanto ao método,
pessoal e instrumentos, tornando possivel a
operacionalizagdo do Processo de Enfermagem
que, por sua vez, constitui um instrumento
metodoldégico que orienta o cuidado
profissional de Enfermagem e a documentacao

da pratica profissional, realizado em cinco
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etapas: Coleta de dados, Diagndstico de
Enfermagem, Planejamento de Enfermagem,
Implementacdo e Avaliacdo de Enfermagem.
Diante disso, os profissionais de enfermagem
sdao diretamente responsaveis da identificacdo
das necessidades do paciente infectado pelo
coronavirus, além do planejamento e
prestacdo do cuidado, assegurando a
qualidade da assisténcia por meio da aplicacdo
de todas as etapas do Processo de
Enfermagem.

Para viabilizar tal processo, o enfermeiro deve
utilizar Sistemas de Classificacbes como
subsidio para identificacao de
Diagnédsticos/Resultados e Intervencdes de
Enfermagem. Nesta perspectiva, a
Classificacdo Internacional para a Pratica de
Enfermagem (CIPE®) ¢é uma terminologia
padronizada, extensa e com um nivel elevado
de compreensdo, que se caracteriza como
ferramenta de informacdo tecnoldgica capaz
de possibilitar a coleta, o armazenamento e a
andlise de dados de enfermagem em inuUmeras
situacbes, colaborando para que o exercicio
profissional da enfermagem seja efetivo e,
consequentemente, para elevar a visibilidade
do agrupamento de dados sobre saude(19),
Contudo, a sistematizagdo da assisténcia de
enfermagem, operacionalizada por meio do
Processo de Enfermagem, se mostra essencial
na organizacdo da pratica profissional,
viabilizando a organizagao das agbes no
enfrentamento da COVID-19, subsidiando o
registro dos achados clinicos de enfermagem e
possibilitando a reflexao sobre o pensamento
critico-reflexivo do enfermeiro. Logo, o estudo
justifica-se por considerar a estruturagao de

Diagnésticos/Resultados e Intervengdes de

Enfermagem para pacientes com COVID-19
como etapas indispensaveis ao alcance de um
cuidado holistico, direcionado para as
necessidades humanas bdsicas e visando a
qualidade da assisténcia no contexto da
pandemia. Para tanto, o objetivo incide na
perspectiva de construir
Diagndsticos/Resultados e Intervengdes de
Enfermagem  utilizando a  Classificagdo
Internacional para a Pratica de Enfermagem

em pacientes com infecgdo por coronavirus.

METODO

Desenho, periodo e local do estudo
Trata-se de um estudo exploratério,
transversal, do tipo documental retrospectivo,
que foi desenvolvido a partir de dados
secundarios obtidos por meio da anadlise de
prontuarios, ferramenta

STROBE (Strengthening the Reporting of

norteado pela

Observational Studies in Epidemiology) que
consiste em iniciativa criada com
recomendacdes sobre a descricao mais
completa e precisa de estudos observacionais.
A coleta de dados foi realizada em duas
Unidades de Pronto Atendimento (UPA) do
municipio de Jodo Pessoa, PB, Brasil, por
pesquisadoras e enfermeiras assistenciais do
referido servico, que funciona como referéncia
para atendimento de pacientes acometidos
por COVID-19 no referido municipio. O
periodo de coleta de informacgdes
compreendeu os meses de junho a agosto de
2020, mediante a analise dos prontuarios
disponibilizados pelo Servico de Arquivo
unidades

Médico e Estatistica das

investigadas.

ONLINE BRAZILIAN JOURNAL OF NURSING, 20 Suppl 1:e20216512



Gomes GL, Oliveira FM, Leal NP, Guimaraes KS, Silva DF, Barbosa KT.

https://doi.org/10.17665/1676-4285.20216512

Populagdo e amostra, critérios de
inclusdo e exclusao

A populacao do estudo compreendeu todos os
individuos com sintomas gripais e diagndsticos
de COVID-19 internados nos setores amarelo
e vermelho durante o periodo de abril a junho
de 2020, totalizando 314 pessoas. A
determinagdo da amostra probabilistica se deu
por meio da técnica de amostragem simples,
considerando a seguinte formula: n = Z2
PQ/d2, sendo n = tamanho amostral minimo;
Z = variavel reduzida; P = probabilidade de
encontrar o fendbmeno estudado; Q = 1-P; d =
precisdao desejada. Adotou-se p = 50%, por se
tratar de uma avaliagdao multidimensional, e
parametro de erro amostral de 5%. Apds os
devidos calculos, a amostragem minima
definida foi composta por 185 pacientes. Para
tanto, foram incluidos na pesquisa individuos
de ambos o0s sexos, com idade igual ou
superior a 18 anos que foram admitidos no
setor amarelo ou vermelho da referida
unidade de emergéncia. Contudo, foram
excluidos do presente estudo prontuarios que
apresentavam elevado numero de informacées
subnotificadas, totalizando uma amostra final

constituida por 187 participantes.

Protocolo do estudo

Para tanto, adotou-se um instrumento
estruturado contemplando questodes
pertinentes aos objetivos propostos para o
estudo, como dados sociodemograficos, a
exemplo idade, sexo, nivel de escolaridade e
raca, historia clinica do paciente, queixas
atuais, exames Ilaboratoriais e desfecho
clinico. Foi incluido no instrumento o escore

News-Fast-COVID, desenvolvido pela

Secretaria de Saude do Estado da Paraiba com
o principal objetivo de direcionar a decisao
clinica. O referido escore foi adaptado do
National early warning score (NEWS) e avalia
a presenca de comorbidades, indice de
saturacdo de oxigénio, sinais vitais como
frequéncia cardiaca, pressdo arterial,
frequéncia respiratoria e temperatura, idade,
bem como o nivel de consciéncia. A pontuacdo
pode variar de zero a cinco, considerando alto
risco escores maiores ou iguais a trésti), A
coleta de dados nos prontuarios foi realizada
mediante leitura das evolugdes e registros do
Processo de Enfermagem do paciente desde a
internacdo até o desfecho, operacionalizada
por trés pesquisadoras das quais duas sdo
Doutoras em Enfermagem com expertise em
Diagndsticos/Resultados e Intervencbes de
Enfermagem. Ademais, houve treinamento
prévio para a coleta de dados, com realizacdo
de teste piloto que posteriormente foi incluido

na amostra do estudo.

Analises dos resultados e estatistica

Os dados coletados foram compilados e
armazenados no software Microsoft Office
Excel e posteriormente importados para o
sistema computacional Statistical Package for
the Social Sciences - SPSS versao 20.0, por
ser adequada ao alcance dos objetivos do
estudo e por possibilitar a precisdao e
generalizacdo dos seus resultados. A analise
dos dados efetivou-se numa abordagem
quantitativa por meio da estatistica descritiva
de natureza univariada para todas as
variadveis. Para tanto, foram analisadas por
meio de distribuicdes de frequéncias absolutas

e percentuais para dados categdricos, quanto
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as variadveis continuas, determinou-se a
média, amplitude e desvio-padréo.

Para construcdo dos Diagndsticos/Resultados
e Intervengbes de Enfermagem, utilizou-se o
raciocinio clinico e diagndstico, mas também
as recomendacgbes da ISO 18104:2014 e os
termos constantes na Classificagao
Internacional para a Pratica de Enfermagem
(CIPE®) versao 2019/2020. De acordo com o
referido  sistema de classificagdo, os
Diagnésticos de Enfermagem devem ser
elaborados utilizando obrigatoriamente um
termo do eixo foco e um termo do eixo
julgamento, com acréscimo de termos de
outros eixos conforme a necessidade, exceto o
eixo meio e acdo. Ja para as intervencgbes de
enfermagem utiliza-se um termo do eixo agao

e termos adicionais conforme a necessidade(19

Aspectos éticos

Cabe destacar que durante todo o processo da
pesquisa, especialmente na fase da coleta de
informagcdes empiricas, foram observados os

aspectos éticos que normatizam a pesquisa

envolvendo seres humanos dispostos na
Resolucdao 466/2012 do CNS/MS/BRASIL,
especialmente o sigilo e a confidencialidade
das informagdes. A presente pesquisa foi
apreciada e aprovada pelo Comité de Etica e
Pesquisa do Centro Universitario de Jodo

Pessoa, sob numero de parecer 4.077.113.

RESULTADOS

Em relacdo aos dados sociodemograficos,
evidenciou-se que a média de idade entre os
pacientes foi de 63,29 anos (DP £ 17,09),
com faixa etdria variando de 21 a 110 anos. A
maioria dos pacientes 84 (48,3%) obtiveram o
diagnédstico da infeccdo viral por meio do
exame de PCR, enquanto 83 (47,7%) dos
individuos foram diagnosticados através da
realizagao do teste rapido e apenas 07 (4,0%)
realizaram o exame de sorologia. A
distribuicdo das caracteristicas
sociodemograficas pode ser evidenciada na
Tabela 1:

Tabela 1 - Distribuigdo das caracteristicas sociodemograficas dos pacientes acometidos por COVID-19. Joao

Pessoa, PB, Brasil, 2021 (n=187)

Variaveis n %

Sexo

Masculino 96 55,2
Feminino 78 44,8
Total 174 100
Estado civil

Casado 71 54,2
Vidvo 18 13,7
Solteiro 39 29,8
Divorciado 03 2,3
Total 131 100
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Cor

Parda 70 87,5
Branca 07 4,0
Preta 02 2,2
Amarela 01 1,3
Total 80 100
Escolaridade

Analfabeto 05 8,9
Ensino Fundamental incompleto 14 25,0
Ensino Fundamental completo 13 23,2
Ensino Médio incompleto 02 3,6
Ensino Médio completo 15 26,8
Ensino Superior 07 12,5
Total 56 100

* O numero total é inferior a amostra devido a escassez de informagdes nos prontuarios

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

No que diz respeito aos agravos a saude, os pacientes acometidos pelo COVID-19 apresentaram em
média 3,61 (DP + 1,79), com minimo de zero e maximo de nove doencgas associadas. Em relagdo a
presenca de morbidades crbnicas, destaca-se a Hipertensdo Arterial 109 (17%) seguido da Diabetes

Mellitus 75 (12%), conforme evidencia a Tabela 2:

Tabela 2 - Distribuicdo das principais morbidades apresentadas pelos pacientes acometidos por COVID-19.
Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2021 (n=187)

Variaveis n %
Hipertensao Arterial 109 17,52
Diabetes Mellitus 75 12,06
Cardiopatia 11 1,77
DPOC 10 1,61
Asma 04 0,64
Insuficiéncia Renal 05 0,80
Cancer 01 0,16
Tabagismo 19 3,05
Obesidade 15 2,41
Parkinson 02 0,32
Alzheimer 02 0,32
Total 253 100

* O numero total perpassa a amostra visto que era possivel apresentar mais de uma morbidade.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.
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Considerando as principais manifestagdes clinicas apresentadas pelos pacientes infectados pelo
COVID-19 e o periodo de apresentacao dos sintomas, com média de 8,12 dias (DP + 4,31), foi
possivel construir 12 Diagndsticos/Resultados de Enfermagem subsidiado pela CIPE®, com
prevaléncia significativa para os diagndsticos/resultados Dispneia (23,15%), Febre (18,97%) e

Tosse Seca (18,97%), evidenciados na Tabela 3:

Tabela 3 - Distribuicdo dos Diagndsticos/Resultados de Enfermagem apresentadas pelos pacientes acometidos
por COVID-19. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2021 (n=187)

Variaveis n %
Dispneia 144 23,15
Febre 118 18,97
Tosse Seca 118 18,97
Dor Muscular 48 7,72
Dor na Cabega 46 7,40
Diarreia 36 5,79
Olfato Prejudicado 36 5,79
Paladar Prejudicado 29 4,66
Falta de Apetite 16 2,57
Degluticdo Prejudicada 11 1,71
Dor no Térax 10 1,61
Voémito 10 1,61
Total 622 100

* O numero total perpassa a amostra visto que era possivel apresentar mais de uma manifestagdo clinica
Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

Partindo destes achados, foram construidas 36 Intervengdes de Enfermagem destinadas aos
pacientes acometidos com COVID-19, tendo como base os Diagndsticos/Resultados de Enfermagem,
assim como a realidade assistencial da equipe no contexto da pandemia, conforme demonstrado no
Quadro 1:

Quadro 1 - Principais Diagndsticos/Resultados e IntervencGes de Enfermagem utilizando a Classificacao
Internacional para a Pratica de Enfermagem para pacientes acometidos por COVID-19. Jodo Pessoa, PB, Brasil,
2021

Diagnoésticos/ Resultados de Intervencoes de Enfermagem

Enfermagem

1. Avaliar condicdo hemodinamica (saturacdo, frequéncia cardiaca e
) ) respiratdria, nivel de consciéncia);

Dispneia L . . ,
2. Auscultar sons respiratérios, identificando presenca de ruidos

adventicios.
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3. Administrar oxigénio, se necessario.

1. Monitorar a temperatura corporal de quatro em quatro horas;

Febre 2. Aplicar compressa fria nas regides frontal, axilar e inguinal;
3. Administrar antitérmico conforme prescrigdo.
1. Atentar para o posicionamento com cabeceira elevada para reduzir o
risco de broncoaspiracao;

Tosse

2. Monitorar frequéncia e caracteristica da tosse;

3. Coletar secregdes traqueobronquicas para exames quando prescrito.

Dor Muscular

1. Avaliar a dor quanto a frequéncia, localizacdo e duracdo;
2. Identificar, junto com o paciente, os fatores que aliviam a dor;
3. Orientar o paciente quanto ao repouso, para nao estimular contracdes

musculares ou articulares.

Dor na Cabeca

1. Avaliar a dor utilizando escalas de dor instituida pelo servigo;
2. Avaliar a eficacia das medidas de controle da dor por meio de um
levantamento constante da experiéncia de dor;

3. Administrar analgésico, conforme prescrigdo médica.

Diarreia

1. Monitorar as eliminagGes intestinais, quanto a frequéncia, consisténcia,
volume, cor e odor;
2. Observar os sinais de desidratacgao;

3. Oferecer terapia de reidratacdo oral, se necessario.

Olfato Prejudicado

1. Tranquilizar o paciente, informando que é uma condigao reversivel;

2. Orientar sobre os riscos de acidentes domésticos (por exemplo:
incéndios).

3. Incentivar o paciente a expressar seus sentimentos frente a escassez do

olfato.

Paladar Prejudicado

1. Encorajar a ingestao de alimentos para manutengao nutricional;
2. Tranquilizar o paciente, esclarecendo as duvidas;
3. Reforgar sobre a condigdo transitoria, incentivando o paciente a

expressar seus sentimentos.

Falta de Apetite

1. Conversar sobre os habitos alimentares, as preferéncias, as intolerancias
e aversoOes alimentares;
2. Orientar sobre a importancia da ingestdo adequada de nutrientes;

Pesar o paciente diariamente.

Degluticdo Prejudicada

3.
1. Avaliar as condicGes de mucosa oral do paciente;

2. Orientar o paciente quanto a uma posicdo confortavel para se alimentar;
3.

Investigar a necessidade de outra via para alimentagao.

Dor no Térax

1. Descrever as caracteristicas da dor, incluindo o inicio, a duragdo, a
frequéncia, a qualidade, a intensidade e os fatores precipitantes;

2. Avaliar a relagdo da dor com condicbes de comprometimento
respiratério;

3. Monitorar a dor apds administracdo de medicamento.
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Voémito o
vomito;

1. Avaliar as caracteristicas do vomito quanto a volume, coloragdo e odor;

2. Identificar fatores ambientais ou bioldgicos capazes de estimular o

3. Manter hidratagdo venosa com controle de gotejamento.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

DISCUSSAO

Os dados apontam para uma caracterizagao
clinica com predominancia de pacientes com
morbidades prévias de hipertensdo arterial e
diabetes mellitus, doengas cronicas que
apresentam uma expressiva prevaléncia entre
a populacao brasileira. Tal fato foi observado
em estudo de revisdo sistemdtica e metanalise
realizados com pacientes hospitalizados com
COVID-19, demonstrando a prevaléncia da
hipertensdo arterial e da diabetes mellitus,
mas também a relagcdo de doengas do sistema
respiratério e doencgas cardiovasculares como
comorbidades prevalentes no referido
publico(1?),

No que concerne as manifestacdes clinicas
apresentadas na admissdo, foi possivel
identificar a predominancia de dispneia, febre
e tosse seca, sintomas caracteristicos de
COVID-19 e também

identificados em pesquisa realizada no

pacientes com

Hospital Universitario de Aachen, Alemanha. O
referido estudo realizou uma andlise
comparativa dos sintomas clinicos
apresentados por 50 pacientes com COVID-19
com e sem a SDRA, revelando que ambos
demonstravam os sintomas relatados e
demandaram oxigénio complementar(3),

Considerando que os sintomas apresentados
pelos pacientes hospitalizados oferecem
subsidios para a identificacdo do problema e,

consequente, para o planejamento da

assisténcia, faz-se necessario destacar a
relevancia da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem frente a operacionalizagdo dos
cuidados de pacientes com COVID-19. A
atuacdo do enfermeiro é essencial na
organizacdo da pratica profissional e, neste
sentido, o Processo de Enfermagem possibilita
nortear a assisténcia, dispondo de etapas
interrelacionadas que  contribuem com
respostas satisfatérias frente a qualidade do
cuidado, além de possibilitar visibilidade,
valorizacdo, autonomia e protagonismo a
profissdo(4),

Nesse contexto, a identificacao de
Diagnésticos de Enfermagem, segundo etapa
do Processo de Enfermagem, se faz
indispensavel para o desenvolvimento da
assisténcia. E oportuno destacar que a
utilizacdo dos sistemas de classificacdo para
estruturagdo dos Diagndsticos/Resultados e
Intervengdes de Enfermagem ¢é fundamental,
uma vez que possibilita uma linguagem
padronizada para a pratica profissional. Neste
estudo, optou-se por utilizar a CIPE®, uma
terminologia ampla e complexa, que
representa o dominio da pratica de
enfermagem no ambito mundial mas também
€ considerada uma tecnologia de informacao
que proporciona a coleta, o armazenamento e
a analise de dados de enfermagem em uma

variedade de cenarios (19,
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Na identificacdo dos Diagnosticos de
Enfermagem, destaca-se a dispneia, que tem
sido fortemente associada a um mau
prognostico na  populacdo em geral,
especialmente em pacientes com doenga
pulmonar obstrutiva crbénica e insuficiéncia
respiratéria aguda. Desse modo, pesquisa
realizada em Hospital Universitario de
Genebra-Suica, enfatizou a importadncia de
monitorar sinais clinicos de dificuldade
respiratdria em pacientes incapazes do auto
relato de dispneia, uma vez que sua
subnotificacdo em pacientes com COVID-19
pode culminar em consequéncias fatais('>,

No que concerne a identificacdo dos
Diagnésticos de Enfermagem de febre e tosse,
é possivel destacar similaridades com estudo
realizado em Pequim, cujo objetivo foi analisar
as caracteristicas clinicas e epidemioldgicas do
COVID-19. Foi identificado que a febre era o
sintoma mais prevalente entre o0s 262
pacientes da amostra, com ocorréncia em
82,1% deste quantitativo. Aliado a isso, foi
possivel identificar a tosse como segundo
sintoma mais prevalente, correspondendo a
45,8% dos pacientes infectados, corroborando
a alta prevaléncia destes sintomas no referido
publico(1®),

Os Diagnédsticos de Enfermagem “dor
muscular”, “dor na cabeca” e “dor no térax”,
identificados mediante relato dos pacientes
hospitalizados com COVID-19, merecem
atencao no que diz respeito aos cuidados de
salde. E oportuno destacar que,
especialmente quando se trata de uma dor
cronica, garantir a continuidade dos cuidados
e medicamentos para a dor, uso de consultas

via telemedicina e a manutencdo da gestdo

biopsicossocial sao medidas validas no sentido
de monitorar a intensidade da dor e sua
relagdo com o COVID-19(7),

Além do comprometimento respiratério, foi
possivel identificar os Diagndsticos de
Enfermagem ‘“diarreia” e “vOomito”, o que
reflete o acometimento gastrointestinal frente
a infecgdo por COVID-19. Em paralelo, estudo
destaca a ocorréncia desses sintomas
associados a outras condicdes como anorexia,
nausea, dor abdominal e sangramento
gastrointestinal, destacando a diarreia como o
sintoma mais incidente em criancas e adultos
e o vOmito com maior prevaléncia em
criangas®),

Ademais, o Olfato prejudicado e o Paladar
prejudicado, elaborados mediante as queixas
de anosmia e ageusia, refletem sua ocorréncia
em pacientes com COVID-19 e despertam a
atencao dos profissionais, uma vez que sao
manifestacbes bem especificas. Pesquisa
realizada no Hospital Universitario de Sassari
- Italia, que objetivou avaliar a funcdo
gustativa e olfativa por meio de testes em 72
pacientes com COVID-19, evidenciou que
73,6% dos pacientes relataram disturbios
quimiossensiveis, variando entre hiposmia
(60) e anosmia (2) para a avaliagdo olfativa e
hipogeusia (33) e ageusia (1) para a avaliagao
gustativa(?,

Tais condigdes clinicas estdo associadas a
identificacdo do diagndstico de enfermagem
de “falta de apetite”, uma vez que a ageusia
contribui diretamente para a falta de interesse
na alimentacdo. Outra relacdo pode ser feita
com o Diagndstico de Enfermagem “degluticdo
prejudicada”, tendo em vista que o processo

inflamatorio proveniente da COVID-19 pode
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culminar em odinofagia e disfagia. Dados
similares foram identificados em estudo com
idosos, demonstrando que este grupo é mais
suscetivel as manifestacdes inespecificas do
COVID-19 e, para tanto, demandam uma
assisténcia ainda mais atenta??,

Diante disso, ¢é indispensavel destacar a
importancia do enfermeiro frente aos cuidados
do paciente com COVID-19, com énfase na
identificacdo de condicbes clinicas que
subsidiem a estruturacao de
Diagnosticos/Resultados de Enfermagem mas,
sobretudo, de Intervengdes especificas e
direcionadas ao referido publico. Para tanto, o
estudo ora apresentado construiu intervengoes
pensadas no contexto do COVID-19, cujo
objetivo incide na perspectiva de minimizar as
consequéncias negativas do processo de
hospitalizacdo dos pacientes e contribuir para
seu bem-estar e recuperacgao.

Neste cenario, o presente estudo contribui
para o avanco do conhecimento cientifico na
area da saude, sobretudo para a enfermagem,
uma vez que possibilita elucidar a
sistematizacdo da  assisténcia com a
identificacdo de Diagndsticos/Resultados e
Intervengdes de Enfermagem, subsidiados
pela CIPE® e direcionados para pacientes com
COVID-19.

CONCLUSAO

A concretizagao do estudo permitiu elencar os
principais Diagnosticos/Resultados e
Intervengdes de Enfermagem para pacientes
com COVID-19 utilizando a Classificacdo
Internacional para a Pratica de Enfermagem
(CIPE®), versdao 2019. Para tanto, foram

consideradas as manifestacdes clinicas dos

referidos pacientes, mas  também o]
pensamento critico-reflexivo do enfermeiro na
perspectiva do cuidado no contexto da
pandemia.

Foi possivel identificar 12
Diagnosticos/Resultados de Enfermagem
(Dispneia, Febre, Tosse, Dor Muscular, Dor na
Cabeca, Diarreia, Olfato Prejudicado, Paladar
Prejudicado, Falta de Apetite, Degluticao
Prejudicada, Dor no Térax e VOmito) e 36
Intervengdes de Enfermagem, tomando como
base as especificidades do cuidado frente ao
paciente hospitalizado com COVID-19. Com
base no exposto, estima-se subsidiar a
operacionalizacdo do Processo de Enfermagem
e, dessa forma, gerar informacbes e
conhecimentos que possam subsidiar uma
assisténcia qualificada ao paciente acometido
por essa infeccdo, assim como para as
pesquisas e ensino.

E oportuno destacar que o presente estudo
apresenta limitacOes relacionadas a
delimitacdo geografica de sua realizacdo, que
pode restringir a interpretacdo dos dados para
a perspectiva do COVID-19 em um contexto
local. No entanto, acredita-se que o recorte
ora apresentado ilustra a realidade da
assisténcia de salde a pacientes no contexto
da pandemia, com énfase para a atuagdo da
enfermagem e execugao da sistematizacao da
assisténcia.
Acredita-se que a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem, operacionalizada
por meio do Processo de Enfermagem,
constitui o arcabouco do cuidado profissional
e, para tanto, a identificacao de
Diagndsticos/Resultados e Intervengdes de

Enfermagem se faz relevante como forma de
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subsidiar o cuidado. Ademais € pertinente
destacar a importancia do desenvolvimento de
outros estudos neste contexto, contribuindo

para elucidar a qualidade do cuidado de
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