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Resumo: As doencas respiratorias desde 2015 constituem a terceira causa de morte
em hospitais e em 2016 os numeros de Obitos chegaram a 37 pessoas por dia. A
DPOC é definida como uma doenca tratavel, caracterizada pela tosse, desconforto
respiratorio, sibilos e falta de ar ao executar exercicios fisicos. Para um diagndstico
correto € necessario acompanhamento médico para a realizacdo de exames, ja que a
mesma possui sintomas parecidos com outras doencas respiratérias. O Brasil possui
uma percentagem de 9,1% de fumantes, habito que € considerado o principal
causador de DPOC. A doenca nao possui cura, no entanto, existe tratamento para
melhora dos sintomas respiratorios como a oxigenoterapia e fisioterapia respiratoria,
além de medicamentos. Verificar na literatura dados epidemioldgicos sobre DPOC e
sua taxa de mortalidade. O presente trabalho constitui-se em uma reviséao bibliografica
nao experimental e de analise qualitativa dos dados. Os periodos de publicacédo dos
artigos pesquisados foram de 2019 a 2023, nas bases de dados: GOOGLE
Académico, Biblioteca Virtual de Saude, SCIELO, LILACS, MEDLINE, BDENF e
PUBMED. A DPOC, na maioria dos casos se trata de uma doenca evitavel, dessa
forma a equipe de enfermagem que atua em unidades de saude da familia devem
conscientizar a populagao sobre a doenca e os danos que o tabagismo causa no corpo,
enquanto os profissionais atuantes no ambito hospitalar devem orientar os pacientes
e familiares para as adaptacdes de vida e adeséo ao tratamento.

PALAVRAS-CHAVE: DPOC, Enfermagem, Assisténcia de Enfermagem, Doenca
Cronica.

1 INTRODUCAO

As doencas respiratorias constituem desde 2015, a terceira causa de morte em
hospitais. Em 2016, por dia, morreram 37 pessoas por doenca respiratoria, assistindo-
se, de 2007 a 2016, a um aumento de 26% dos internamentos hospitalares por essa
causa, verificando-se ainda um aumento de recurso a ventilacdo mecéanica em 131%.

Assim, as doencas respiratérias tém um impacto econémico e social
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substancial e crescente. Da lista de doencas cronicas surge a DPOC como um
problema maior de saulde publica, cuja prevaléncia esta estimada em 14,2% da
populacdo com mais de 40 anos de idade, afetando predominantemente pessoas do
sexo masculino (SIMAO et al., 2019).

A DPOC é definida como uma patologia prevenivel e tratavel, caracterizada
pela persisténcia de sintomas respiratérios como dispneia, tosse, sibilos e
expectoragéo, associados a uma limitagédo do fluxo de ar, resultando em resposta
inflamatoria cronica das vias aéreas a inalacdo de gases e particulas nocivas
relacionadas com o tabagismo, poluicdo atmosférica ou exposi¢des ocupacionais a
poeira e quimicos (SIMAO et al., 2019).

A patologia resulta da interacao entre os fatores ambientais e genéticos. O fator
de risco ambiental mais amplamente estudado € o tabaco. A resposta inflamatéria
agravada conduz ao aumento da espessura das paredes das pequenas vias aéreas,
fato que leva a um progressivo aumento do volume residual. Em consequéncia deste
processo ocorre a hiperinsuflacdo pulmonar que se agrava durante o exercicio fisico,
sendo neste caso denominada de hiperinsuflacdo dindmica. Esta ultima é
responsavel, numa primeira fase pela reducédo da capacidade para o exercicio e
depois pela intolerancia a atividade (PEREIRA et al., 2020).

Para além dos efeitos pulmonares a DPOC apresenta também efeitos
extrapulmonares relevantes, que afetam a qualidade de vida do paciente como,
doencas cardiovasculares, sindromes metabolicas, diminuicdo de peso, osteoporose,
depressao e neoplasia do pulmao (RODRIGUES., 2021).

O diagnéstico da DPOC é caracterizado por duas condi¢cdes de doenga que
estdo ligados a ela: a bronquite crénica e o enfisema. O diagndstico médico é baseado
na historia, sinais e sintomas, exame fisico e exames complementares como a
espirometria e exames de imagem, solicitados pelo profissional de saude, evitando
gue a DPOC possa se desenvolver e assim ter seu diagnéstico tardio. Com sua ampla
forma de manifestacdo e a existéncia de varios diagnosticos, a doenca pode ter
apresentacao clinica similar a outras enfermidades respiratérias. Portanto, a avaliacédo

médica é importante para o diagnostico e tratamento correto (ATANAZIO et al., 2022).
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O protocolo de tratamento da DPOC do Brasil, € seguido por toda rede do
Sistema Unico de Saude (SUS). Entre os diferentes tipos de tratamento, o

7z

farmacolégico é considerado um dos principais pilares no manejo da doenca. A
fisioterapia respiratoria, oxigenoterapia e/ou uso da ventilagdo nao invasiva, conforme
gravidade e indicacdo, também demonstram ser estratégias com grande potencial
para minimizar os sintomas, a qualidade de vida e reduzir o risco de mortalidade. A
auséncia ou tratamento inadequado pode desencadear internagcées desnecessarias,
maiores custos diretos e indiretos a populacéo e elevada mortalidade (MARQUES et
al., 2022).

A DPOC é altamente limitante, tanto nos aspectos fisicos, quanto socio
emocionais, causando dificuldades significativas na rotina dos pacientes, além de
influenciar na vida dos familiares e amigos proximos, pois deles vem a rede de apoio
de que os pacientes necessitam. Em decorréncia dessas alteracdes, esses pacientes
além de sofrerem com transtornos depressivos, de ansiedade e crises de panico,
sofrem de caréncia da liberdade e consequentemente, aqueles que os cuidam e/ou
estdo ao seu redor (SCHMITT et al., 2021).

O enfermeiro possui um importante papel na confirmacdo do diagnostico da
DPOC, no qual a partir da anamnese e exames associados a ele, determina e monitora
a gravidade da doenca e sua progressdo. Como medida preventiva, cessacdo do
tabagismo € a Unica intervencdo comprovada que retarda o declinio acelerado na
funcdo pulmonar e progressdo da DPOC. O enfermeiro desde o diagndstico pode
implementar atividades educativas, tais como: estimular o autocuidado, promover a
cessacao do tabagismo, melhorar os padrdes respiratérios e a tolerancia a atividade,
entre outros. (SANTOS et al.,2019).

Diante da gravidade do processo da DPOC, quais as atribuicbes e a
importancia da equipe de enfermagem no cuidado ao paciente? e qual a importancia

do mesmo realizar o tratamento com boa adesao?

A enfermagem possui papel na conscientizagcdo e no processo de adeséo do
paciente ao tratamento. Atualmente a doenca leva a 6bito 40 mil pessoas por ano no
Brasil e 3,28 milhdes de pessoas mundialmente. A DPOC nao tem cura, porém
tratamentos que buscam estabilizar, controlar e melhorar as fun¢des pulmonares
(MARQUES et al., 2022; ATANAZIO et al., 2022)
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Através da leitura de artigos de relatos clinicos observou-se que a Doenca
Pulmonar Obstrutiva Crbnica é a terceira causa de mortes no mundo, ficando atras
dos acidentes vasculares encefalicos e das doencas cardiovasculares. Sendo um dos
maiores problemas de saude publica no mundo, principalmente pelo fato de ser

relacionada ao tabagismo.

Os registros de DPOC feitos pela OMS demonstram um aumento exponencial
da doenca. Em 2010 a prevaléncia mundial era de 11,7%, algo préximo a 384 milhdes
de casos mundiais. Em 2015 foram publicados estudos aonde os numeros de Obitos
chegavam a 3 milhdes. Paises como Indonésia e RUssia sdo 0s paises com maior
prevaléncia de fumantes chegando aos 60% e 40% respectivamente, de jovens acima
de 15 anos com habitos tabagistas. No Brasil a prevaléncia é em torno de 9,1% dos
jovens. Esses estudos demonstram que paises com maior percentual de fumantes

possuem maior risco de prevaléncia de DPOC.

A escolha do respectivo tema é resultante do interesse mutuo da equipe nas
praticas de cuidado com o paciente diagnosticado com DPOC e como a equipe de
enfermagem pode atuar de forma eficaz para evitar o agravo clinico destes pacientes,
oferecendo o melhor tratamento possivel. Avaliando os métodos e praticas de
cuidado, os perfis de pacientes com maior risco de agravo e os habitos de vida que a
propiciam, o presente estudo tem por finalidade reunir os principais resultados e
solucdes para esta problematica e assim permitir uma melhor prestacdo de cuidados

aos pacientes de forma humanizada.
2 OBJETIVOS
2.1 GERAL

Verificar na literatura dados epidemioldgicos sobre DPOC e sua taxa de

mortalidade.
2.2 ESPECIFICOS

» Demostrar os processos fisiologicos da patologia.
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* Identificar os fatores que contribuem para as complicacdées em DPOC

* Descrever as dificuldades no tratamento de DPOC.

 Enfatizar a importancia da enfermagem na assisténcia durante o tratamento.
3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

O presente trabalho consiste em um artigo cientifico de revisédo bibliografica,
ndo experimental e de analise qualitativa dos dados pesquisados. Onde a
argumentacao da revisdo foi: Diante da gravidade do processo da DPOC, quais as
atribuicbes e a importancia da equipe de enfermagem no cuidado ao paciente? e qual
importancia do mesmo realizar o tratamento com boa adesdo? Esta revisao
bibliografica foi desenvolvida em seis etapas, que sdo elas: elaboracdo da questéao de
revisao, busca na literatura, avaliacdo dos estudos encontrados, extracao dos dados,

analise e sintese dos resultados e apresentacao do trabalho final.

Os critérios de inclusdo foram artigos cujos objetivos discutem aptidées do
enfermeiro e equipe de enfermagem no cuidado ao paciente com diagnostico de
DPOC, possiveis tratamentos a serem realizados a este paciente e as projecdes da
evolucao dos casos de forma mundial e nacional, sendo revisfes de literatura, estudos
clinicos, observacionais, textos nacionais e publicados entre 2019 e 2023. No total
foram pesquisados 14 artigos cientificos e foram escolhidos 14 para integrar a
pesquisa final. Foram excluidos, monografias, dissertacfes, artigos ndo disponiveis
de forma integral, As bases de dados utilizadas sdo: Google Académico, Biblioteca
Virtual de Saude (BVS), Scientic Eletronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-

Americana del Caribe em Ciéncias de la Salud.

A amostragem foi realizada por meio de levantamento e analise das
publicacdes através dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs): “Enfermagem”,
“Cuidados de Enfermagem”, “Doenga Obstrutiva Cronica” e “Paciente”, com o
cruzamento realizado através do operador booleano and.”. As informagdes extraidas

foram de carater descritivo, diretamente relacionadas a pergunta de reviséo.
4 FUNDAMENTACAO TEORICA

4.1 PROCESSOS FISIOLOGIOS NA DPOC
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A doenca pulmonar obstrutiva cronica € uma enfermidade respiratoria que
possui manifestacdes sistémicas, sendo caracterizada pelo desenvolvimento
progressivo de limitacdo ao fluxo aéreo que nado é totalmente reversivel, a dispneia
pode ser intensa interferindo nas atividades diarias do paciente (COELHO et al.,
2021).

O sistema respiratério € composto por um conjunto de 0Orgdos que sao
responsaveis por captar o oxigénio produzido pelo meio ambiente, bem como expelir
0 gas carbonico. Podemos dividi-lo em duas porcdes, sendo elas: parte condutora
responsavel pelo transporte do oxigénio e parte respiratdria, onde o oxigénio é retirado
do meio ambiente e disponibilizado para o sangue (FILHO ELADIO, P. A.; PEREIRA,
F.C.F., 2015).

Segundo BURKES RM e DRUMMOND MB, 2019 o quadro clinico de DPOC é
particularmente caracterizado por uma resposta inflamatéria exagerada, esse
processo inflamatério é predominantemente crénico que pode danificar o parénquima
pulmonar, alterar brédnquios e bronquiolos. A consequéncia dessa deterioracdo é a
reducdo da elasticidade pulmonar, sibilancia, respiracdo com os labios semicerrados,
aumento excessivo de muco, utilizacdo da musculatura acessoéria do pescoco, hiper
insuflacdo pulmonar que é definida pelo ar retido no pulméao, ou seja, ndo é esvaziado
por completo e tosse (MORJARIA JB, et al., 2017).

Ha variacbes de fatores de risco da DPOC, como o sexo, anormalidades
genéticas, hormonios, desenvolvimento pulmonar anormal, maconha, vaped, cigarro,
charutos, narguile entre outros (SANTORO A, et al., 2019). Para BOUZA E, et al.,
2020 os horménios femininos influenciam negativamente em mulheres que tém uma
predisposi¢do para a doenga pulmonar obstrutiva cronica, portanto, 35% das mulheres
gue tém o diagnostico de DPOC e de osteoporose estao relacionadas com um maior

grau de dispneia.

Ademais, distarbios como a depresséo, insbnia e ansiedade influenciam de
maneira negativa nos sintomas, mas quando feito alguma atividade fisica, hd uma

progressao significativa e positiva no tratamento da doenca (ROVERSI S, et al., 2016).

4.2 COMPLICACOES RELACIONADAS A DPOC
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Segundo a OMS, o uso do tabaco estéa relacionado a DPOC, sendo considerada
uma epidemiologia com aspectos fisicos e psicoldgicos por condicionar os individuos
ao tabagismo. No Brasil esta doenca afeta mais de 110 milhées de pessoas, e no
ranking mundial, ela € a quinta causa de morte e a décima doenca que mais onera 0
SUS. Sua prevaléncia acomete 10% da populacdo adulta com 40 anos ou mais e
acima de 75 anos, onde o indice € maior, sendo que a mortalidade deve aumentar,
configurando aterceira causa de morte no pais até o ano de 2030 (CUNHA, REZENDE,
MELO., 2020; PEREIRA, CAVALCANTE., 2022).

Na DPOC o mecanismo inflamatoério consiste principalmente no acumulo de
neutréfilos e macréfagos encontrados na secrecdo pulmonar, expansdo de citocinas
inflamatorias, sendo que o fator de necrose tumoral aumenta com o envelhecimento
bem como com a gradacéo da infeccdo. O manejo terapéutico € bastante complexo,
caracterizando-se essencialmente em precaucdes a fim de evitar a piora da funcéo
pulmonar com queda gradual dos sintomas, especialmente pela cessacéo habitual do
cigarro (COELHO et al., 2021).

Estudos demonstraram alguma relacao do tabagismo com a DPOC. Observou-
se relacao entre tabagismo e a evolucdo da doenca, dificuldades no diagnéstico e
adesdo ao tratamento frente ao tabagismo, bem como beneficios da cessacédo do
tabagismo no tratamento da DPOC (CUNHA, REZENDE, MELO., 2020).

Sabendo-se que a DPOC é subdiagnosticada e subtratada, pois varios
pacientes procuram o médico quando as complicacdes respiratdrias se iniciam, um
estudo retrospectivo avaliou fumantes que ingressaram em um programa de cessacao
de tabagismo, concluindo que além da avaliac&o clinica de tabagistas, a espirometria
vem sendo uma ferramenta muito Gtil para um diagndstico precoce da DPOC ou de
individuos com risco para desenvolvimento da doenca (CUNHA, REZENDE, MELO.,
2020).

A pandemia do tabagismo é um preocupante problema de saude publica,
responsavel por elevada mortalidade e por custos vultuosos a sociedade, sendo o
maior fator de risco isolado, evitavel para diversas patologias. Assim, fumantes com
sintomas respiratérios crénicos e espirometria normal representam um grupo de
particular interesse, pois apresentam caracteristicas clinicas e radiograficas distintas,

além de alta morbidade e significativa intolerancia ao exercicio (GOELZER., 2022).
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O tabagismo é reconhecido como uma doenca crbnica causada pela
dependéncia a nicotina presente nos produtos a base de tabaco (Nicotiana tabacum).
Ha diversos produtos derivados do tabaco: cigarro, charuto, cachimbo, cigarro de
palha, cigarrilha, bidi tabaco para narguilé, rapé, fumo de rolo, dispositivos eletrénicos
para fumar, entre outros. Cabe ressaltar que a disseminagéo da nicotina se d4 para
todos os tecidos do corpo tais como, pulméao, cérebro e outros. Ela também é
encontrada na saliva, no suco gastrico, leite materno, masculo esquelético e no tecido
amniotico (GOELZER., 2022).

Compbe o grupo de Transtornos Mentais, comportamentais ou do
Neurodesenvolvimento em razdo do uso da substancia psicoativa, o tabagismo
também é considerado a maior causa evitavel isolada de adoecimento e mortes
precoces no mundo. A OMS reconhece o tabagismo como sendo uma doenca de alta
prevaléncia desde 1986, atingindo cerca de 1,3 bilhdes de usuérios no mundo. Cerca
de 80% deles vivem em paises de baixa e média renda, onde o peso das doencas e
mortes relacionadas ao tabaco € maior. Espera-se que esse numero caia até 2025
(GOELZER., 2022; GONCALVES et al., 2022).

Sabe-se que o tabaco esta relacionado a uma taxa de mortalidade acima de 8
milhdes de pessoas anualmente. Mais de 7 milhdes dessas mortes resultam do uso
direto desse produto, enquanto 1,2 milhdes € o resultado de ndo fumantes expostos
ao fumo passivo. Estudos mostram que, em comparacdo com nao fumantes os
fumantes tém uma reducéo na expectativa de vida de pelo menos 10 anos, sendo 0s
efeitos adversos sobre o sistema cardiovascular um culpado frequente, responsavel
por um terco dos Obitos (GOELZER., 2022; GONCALVES et al., 2022).

Estudos comprovam que fumantes tém onze vezes mais chances de
desenvolver DPOC do que os nao fumantes, confirmando o fato bem estabelecidode

gue o tabagismo é o principal fator de risco para a doenga (GOELZER., 2022;
GONCALVES et al., 2022).

4.3 TRATAMENTO DA DPOC

A DPOC é uma doenca com repercussdes sistémicas, evitavel e tratavel,
determinada pela limitacdo do fluxo aéreo pulmonar, esta limitacdo esta associada a
uma resposta inflamatoéria das pequenas vias aéreas e destruicdo parenquimatosa

através da inalacdo de particulas ou exposicédo a agentes nocivos, e um dos
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desencadeadores principais é o tabagismo, os dados apontam que entre 80% da

DPOC desenvolve-se por causa do habito excessivo de fumar (CRUZ., 2020).

De acordo com o departamento de Informac¢es do SUS, ocorrem trés ébitos
de brasileiros a cada hora; e por ano morrem 40 mil, entre pacientes com mais de 50
anos, representando cerca de 200.000. Previsdes da OMS estimam que até 2030 a
DPOC seja a terceira causa de morte ho mundo. Além do mais, supfe-se que as
guantidades de Obitos sdo projetadas para aumentar em mais de 30% nos préximos
10 anos, caso medidas urgentes nao sejam tomadas para diminuir os fatores de risco,

em particular o uso do cigarro. (FELIPE., 2022).

Assim, através de um diagndstico precoce e preciso é possivel elaborar
condutas e estratégias de tratamento, para que possam impedir 0 avanco e 0
comprometimento maior das fungbes pulmonares. Todavia, na maior parte, 0s
individuos sado diagnosticados j& numa fase moderada ou grave, quando ocorre 0
primeiro episodio de exacerbacédo da doenca. Diante disso, € imprescindivel que os
profissionais de saude sejam qualificados e busquem melhorias que visem o potencial

do tratamento, oferecendo, assim, o bem-estar dos pacientes. (ZONZIN., 2017).

Dados do Ministério da Saude, descreve que a adeséo ao sistema de saude
publica dos pacientes com DPOC dé&-se por meio da rede de Atencdo Basica. De uma
forma geral, a atencdo béasica de saude € um servico composto por equipe
multiprofissional responsavel por diversos planos de a¢des, de ambito individual e

coletivo, que abrange a promocao e a protecado da saude (BRASIL., 2013).

Dessa forma, o manejo terapéutico € bastante complexo, caracterizando-se
essencialmente em precaucgdes a fim de evitar a piora da funcdo pulmonar, com
decremento dos sintomas. Os principais tratamentos compdem-se de bronco
dilatadores, principalmente anticolinérgicos para o reparo e prevenc¢ao dos sintomas,
adequando-se de maneira individualizada para cada paciente (BURKES;
DRUMMOND., 2019).

As terapias farmacologicas auxiliam no processo de identificacdo da perda
gradual da funcéo pulmonar do paciente, dentre essas alternativas se destacam os
broncodilatadores, que sao extremamente Uteis para a reducdo dos sintomas e para
a reducdo da frequéncia das exacerbacfes agudas da patologia. Também, os
broncodilatadores, beta2-agonistas de longa acgéo, juntamente com 0s
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anticolinérgicos, fazem parte das opc¢des disponiveis para a abordagem terapéutica
da DPOC (ONISHI K., et al, 2017).

De mais medicamento testado para o tratamento da DPOC leve, com
exacerbacfes e poucos sintomas, foi o brometo de tiotropio, porém os estudos
realizados com esta medicacdo nao foram conclusivos. Também, antagonistas
muscarinicos em conjunto com a sustentacdo da cessacao do tabagismo, melhoramos
sintomas da DPOC. Os tratamentos alternativos estdo sendo desenvolvidos e 0s
avancos recentes na nanotecnologia e na pesquisa de células- tronco lancaram uma
nova luz sobre o tratamento atual da doenca cronica das vias aéreas (PASSI et al.,
2020).

Dessa forma, a interrupcdo do tabagismo, que pode ser auxiliado por uma
ampla gama de intervencbes, dentre elas intervengdes farmacologicas e
psicossociais, comprovadas cientificamente para aumentar as taxas de sucesso do

tratamento, auxiliam no n&o agravamento da DPOC (TIBERI et al, 2019).

Conforme CELESTINO (2019) é primordial destacar que um atendimento
gualificado com profissionais habilitados para atender aos portadores da DPOC,
conforme os principios norteadores do Sistema Unico de Satde (SUS) estéa associado
as reducdes das internacdes. Assim, a Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica é uma
patologia complexa, que requer diversos cuidados, sendo gerenciados por uma equipe
multiprofissional capacitada, com programas integrados de tratamento. E de extrema
importancia que a assisténcia seja humanizada, destacando o papel da educacao em
saude, com as orientagbes sobre a doenca, o tratamento e a reducdo de fatores

predisponentes.
4.4 O PAPEL DA ENFERMAGEM

A assisténcia da enfermagem ao paciente diagnosticado com DPOC tem seu
foco na intervencao da patologia. O enfermeiro precisa obter o conhecimento técnico
e a empatia para humanizar o tratamento dado ao paciente. (FERREIRA., 2019). A
consulta de enfermagem auxilia o diagnostico clinico, e consiste em: anamnese,
exame fisico, encaminhamento para médico especialista e construir medidas de
prevencdo de complicagcbes no processo de reabilitacdo, oferecer acolhimento
psicologico e medicamentos. (PERREIRA, 2020).
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Através da SAE é possivel construir um plano de cuidado adequado pra cada
paciente e suas particularidades. Sabendo que a mesma possui 5 etapas sendo elas:
coleta de dados, diagnéstico de enfermagem, planejamento de enfermagem,

implementacéo e avaliagcdo de enfermagem.

Desse modo, com base na fisiopatologia da DPOC e suas manifestacbes
clinicas, os principais diagnésticos de enfermagem de acordo com a classificacdo da
NANDA sao: Troca de gases prejudicada relacionada a desobstrucéo ineficaz das vias
aéreas, fadiga relacionada a dor e dificuldade em manter a rotina normal,
desobstrucdo ineficaz das vias aéreas relacionada a eliminacdo ineficaz de
expectoracdo evidenciado por DPOC, ansiedade relacionada a diminuicdo da
produtividade e dor, baixa auto situacional relacionado a dificuldade em aceitar a

alteracao do papel social associado a doenca fisica. (NANDA., 2021-2023).

Os enfermeiros que cuidam de um paciente com DPOC fornecem terapias
destinadas a promover o autocuidado independente, a reabilitacdo funcional e o
gerenciamento do plano de medicacédo, o que, por um lado, melhora a qualidade de
vida do paciente. E, por outro lado, reforca a responsabilidade pessoal na autogestéo
da doenca, o desenvolvimento conjunto de processos eficazes para lidar com uma

nova situacao de saude/doenca (LEITE., 2012).

Portanto, a enfermagem é necessaria para melhorar as condi¢fes clinicas e
prevenir complicagdes, pois as atividades de enfermagem se iniciam com a admissao
do paciente na unidade basica de saude ou pronto-socorro e visam o diagnéstico
precoce e a prestacao de cuidados adequados, o que muito contribui para aumentar
a sobrevida e a qualidade de cuidado. (FERREIRA, DE FREITAS E CAMPOS.,2019).

A gestdo dos doentes com DPOC através da enfermagem é propicia a sua
recuperacdo, uma vez que os enfermeiros responsaveis pela unidade de cuidados
intensivos apoiam estes doentes com oxigenoterapia, bem como com terapias

respiratorias e exercicios respiratorios (CARVALHO et al., 2017).

A enfermagem parte do pressuposto de uma atividade universal e
intrinsecamente valiosa, que promove o bem-estar fisico e psicossocial, buscando
diferentes caminhos para demonstrar o funcionamento alcancavel do individuo. Além

disso, o cuidar se insere na pratica de atividades da equipe multiprofissional que
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utilizam interagdes terapéuticas e promovem a satisfacao das necessidades humanas
(DOS SANTOS., 2019).

Com base nessa premissa, a enfermagem deve ser sistematizada para
melhorar a qualidade da assisténcia e as necessidades de cada paciente, além de
estimular maior confianca na utilizacdo dos diagnosticos para que as intervencdes
possam ser personalizadas (INCHAUSPE., 2014).

Segundo SARAIVA (2019) os cuidados gerais prestados por enfermeiros
encarregados em assistir pacientes, com procedimentos para evitar o agravamento

dos problemas respiratorios e posterior hospitalizacéo.

7

O papel do enfermeiro é oferecer suporte integral de acordo com as
recomendacdes dos principios do SUS, escuta qualificada, esclarecimento de duvidas
sobre a doenca, esclarecimento de pacientes e familiares sobre a importancia do
tratamento na prevencado de complicacdes, acionamento da equipe multiprofissional,
escuta aborda queixas e projeta intervengcbes que melhoram a qualidade de vida.
(DOS SANTOS., 2019).

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO PERIODO SINTESE

Destaca que foram
identificados nove
titulos de
diagnosticos e
indicados o0s
cuidados de
enfermagem para

ATANAZIO , 2022

Diagnosticos de
Enfermagem no
Cuidado de
Adultos e Idosos
hospitalizados
com Doenga
Pulmonar
Obstrutiva
Cronica.

Sistematizar o
cuidado; tem
foco no servico
seguro, competente
e resolutivo durante
e apés o
atendimento.

Revista
Interdisciplinar da

Faculdade IELUSC.

atender as
necessidades dessa
populagdo. Como
prética privativa do
enfermeiro, 0s
diagnosticos
revelam o
julgamento clinico
desse profissional
as respostas
humanas aos
processos de vida.

CELESTINO,
20109.

Identificar as
falhas da
sistematizacdo da
assisténcia de
enfermagem em

Humanizacéo da
Assisténcia de
Enfermagem no
Atendimento ao
Paciente Portador

Revista Cientifica
Online.

Conclui que a
equipe de
enfermagem
necessita estar apta
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relacdo aos
portadores de
DPOC, tendo em
vista a
humanizacéo e
acolhida dos
pacientes e seus
familiares.

de Doenca
Pulmonar
Obstrutiva Cronica.

fisicae
mentalmente para
prestar uma
assisténcia
adequada a esses
pacientes dentro
dos preceitos éticos.
Diante disso é
fundamental a
discussdo sobre o
resgate da
valorizacdo da
humanizagéo da
assisténcia de
enfermagem, em
toda area de
atuacéo desses
profissionais que
constituem grande
parte na area do
cuidado em salde.

FERREIRA., 2019.

Dificuldade
Pulmonar
Obstrutiva
Cronica: um
Estudo
Reflexivo
Sobre a
Importancia do
Papel do
Enfermeiro

Descrever a
importancia do
papel do enfermeiro
diante da Doenga
Pulmonar
Obstrutiva Cronica.

Revista Mostra
Interdisciplinar no
Curso de
Enfermagem.

Conclui que €
importante o
envolvimento de
toda a equipe de
cuidados para
prestar uma
assisténcia
holistica, por meio
de intervencGes
embasadas em
diagndsticos de
enfermagem, tendo-
se a necessidade de
um apoio
técnico/cientifico
para aplicacéo do
processo de
enfermagem.

GONCALVES,
SANTIAGO.,
2022.

Tratamento
Fisioterapéutico
na Doenca
Pulmonar
Obstrutiva
Crbnica (DPOC):
Revisdo
Integrativa.

Discutir tratamento
fisioterapéutico na
doenca pulmonar
obstrutiva cronica
(DPQOC).

Revista Ages

Destaca que a
intervencdo do
fisioterapeuta na
doenca é de
extrema
importéncia, pois
para o tratamento e
prevencao requer a
necessidade de um
profissional de
fisioterapia. Assim
a doenga pode
alterar a qualidade
de vida dos
individuos afetados.
Com isso foi
discutido a
importancia do
fisioterapeuta nos
cuidados dos
pacientes com
DPOC, tendo as
habilidades e
técnicas




21

direcionadas para a
melhora do quadro
podendo ate
reabilitar e
promover uma
melhor qualidade
de vida.

Estudos sobre os

Identificar os
diagnosticos de
enfermagem em
pacientes com

Conclui-se que o
sexo masculino,
idade maior de 60
anos e tabaco em
uso prolongado tem

IZI(\)I&HAUSPE" Diagndsticos de doenga pulmonar gg\rlrzszlqlfe?t?de relacdo com o
' Enfermagem em obstrutiva cronica ' ' desenvolvimento de
Pacientes com conforme a DPOC. Sendo que
Doenca Pulmonar taxonomia Il da os diagndsticos de
. NANDA-I. enfermagem
Obstrutiva encontrados sdo 0s
Cronica esperados em
pacientes com a
doenca.
Discute que como
alternativa para a
reducdo do
problema, o
governo brasileiro,
Cuidados de através do
Enfermagem em Ministério da
Anal um Portador da Anais do Seminério | Sadde, poderia
si?uiés;g a Doen(;a_ Pulmcznz_ar Cientifico do ?rzmxglggr um
LAURINDO., socioecondmica Obstrufuva Crom(?a UNIFACIG. educagéo por parte
2017. de pacientes em em Oxigenoterapia dos profissionais de
tratamento de Domiciliar: um enfermagem, para
DPOC. Estudo de Caso no (ue 0S mesmos
Bairro Ponte da possam atuar na
Aldeia, Manhuacu prevencao, na
(mg) conscientizagéo e
na melhoria da
qualidade de vida
dos doentes, através
de medidas
educativas.
contribuir com Todos os dados
dados que relativos a este
possibilitem estudo serdo
conhecer a tipologia mantidos sob sigilo.
de autocuidado Em nenhum tipo de
(backman & relatorio ou de
A Avaliagdo da hentinen, 1999; Revista da Escola | Publicacao que
Tipologia do 2001; rasasen, Superior de eventualmente se
LEITE.. 2012 Autocuidado em | kingas & backman, | Enfermagem do venha a produzir,
' Clientes com 2007) que os Porto. sera incluido
Doenca Pulmonar | Clientes com DPOC qualquer tipo de
Obstrutiva a frequentar a informacéo que
Crénica consulta de possa conduzir a

medicina do centro
hospitalar do porto
hospital de santo
Antdnio e a unidade
de cinesiterapia
respiratoria do

identificacdo dos
intervenientes.
Apos a conclusdo
do estudo, todos 0s
dados relativos aos
intervenientes e que
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centro hospitalar
vila nova de gaia /
espinho,
apresentam.
pretendemos com a
utilizacdo deste

possam conduzir &
sua identificacdo
serdo destruidos.

MARQUES., 2022.

constructo
Estimar a Conclui que as
prevaléncia dos prevaléncias de
Tratamentos tratamentos tratamentos para o

Utilizados por
Portadores de
DPOC no Brasil:
Pesquisa Nacional
de Salde, 2013.

utilizados para o
manejo da doenca
pulmonar obstrutiva
cronica (DPOC) na
populacdo adulta
brasileira.

Revista de Saude
Pablica.

manejo da DPOC
estavam aquém do
ideal em 2013. O
medicamentoso foi
o principal tipo de
tratamento, seguido
de oxigenoterapia e
fisioterapia.

PEREIRA., 2020.

Impacto da
Reabilitacdo
Respiratdria,
Prescrita por

Enfermeiros, na
Capacidade para o
Autocuidado, na
Pessoa com
DPOC.

Identificar o
impacto de um
programa de RR,
prescrito por
enfermeiros, na
capacidade para o
autocuidado, da
pessoa com DPOC.

Revista Portuguesa
de Enfermagem de
Reabilitacéo.

Conclui que o
estudo permitiu
identificar
melhorias nos
niveis de fadiga, na
qualidade de vida e
na execucao das
atividades de vida
didrias, resultantes
da reabilitacdo
respiratoria
prescrita por
enfermeiros.

RODRIGUES,,
2021

Atributos do
Enfermeiro
Especialista em
Enfermagem de
Reabilitacdo na
Gestdo das
Atividades de
Vida Diérias do
Utente com
DPOC.

Submetidos a um
Programa de
Reabilitagdo

Respiratéria. Os
objetivos tracados
foram: caracterizar

0s utentes com

Doenca Pulmonar

Obstrutiva Cronica
que integraram o
programa e
comparar a

capacidade para o

desempenho das
Atividades de Vida

Diérias dos utentes
com Doenga

Pulmonar
Obstrutiva Cronica
antes e apos 0
Programa de
Reabilitagdo
Respiratoria

Revista Escola
Superior Salde
Santa Maria.

Este estudo
contribuiu para
demonstrar a
relevancia e o papel
ativo que o
Enfermeiro
Especialista em
Enfermagem de
Reabilitagdo tem
nos Programas de
Reabilitacdo
Respiratdria,
nomeadamente ao
nivel da autonomia
e capacitacdo para a
gestdo da doenca
cronica e adogéo de
estratégias
adaptativas para as
Atividades de Vida
Diérias, na
implementacdo dos
programas de treino
para melhoria da
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intolerancia a
atividade.

RODRIGUES.,
2020.

Contributos do
Enfermeiro
Especialista em
Enfermagem de
Reabilitacdo na
Gestao das
Atividades de
Vida diérias do
Paciente com
DPOC; Programa
de Reabilitacdo
Respiratdria.

Avaliar o impacto
na realizacdo das
atividades de vida
diarias dos
pacientes com
Doenca Pulmonar
Obstrutiva Cronica,
submetidos a um
Programa de
Reabilitagcdo
Respiratoria.

Revista da Escola
Superior de Saude
de Santa Maria.

Considera que 0
estudo contribuiu
para demonstrar a

relevancia e o papel
ativo que o
Enfermeiro

Especialista em

Enfermagem de
Reabilitagdo tem
nos Programas de

Reabilitacdo
Respiratoria,
nomeadamente ao
nivel da autonomia
e capacitacdo para a
gestdo da doenca
cronica e adocéo de
estratégias
adaptativas para as
Atividades de Vida
Diérias, na
implementacdo dos
programas de treino
para melhoria da
intolerancia a
atividade.

SANTOS,, 2018

Cuidados de
Enfermagem a
Pacientes com

Doenga
Pulmonar
Obstrutiva
Crbnica —

DPOC.

Identificar, por
meio da literatura
cientifica, as
medidas
preventivas e
atividades
educativas a serem
implementadas
pelos enfermeiros
no cuidado a
pacientes com
DPOC.

Revista Amostra
Interdisciplinar

conclui-se que cabe
ao enfermeiro
diagnosticar
problemas e propor
intervencgoes, tendo
um papel crucial na
elaboracéo de
programas de
reabilitacdo, que
contribuam no
aumento na
qualidade de vida,
diminuindo a taxa
de morbidade e
reincidéncia de
internamento
hospitalar.




24

SCHMITT., 2021.

Funcionalidade da
Familia dos

Avaliar a
funcionalidade da
familia no cotidiano

Revista Fisioter

Considera que a
gravidade da
doenca e todas as
limitacOes fisicas,
sociais e mentais
destes pacientes,
associada com a

Pacientes com de pacientes Pesqui. necessidade de uma
Doenca Pulmonar acometidos por rede de apoio para
Obstrutiva DPOC. auxiliar nas
Cronica. atividades de seu

cotidiano. O
presente estudo teve
como objetivo
avaliar a
funcionalidade da
familia no cotidiano
de pacientes
acometidos por
DPOC.
SIMAO., 2019. Fortalecimento Demonstrar Revista Conclui que o
Muscular na evidéncia de um Investigagéo programa de
Pessoa com programa de Enfermagem. reabilitacdo trouxe
Intolerancia a enfermagem de beneficios no
Atividade reabilitacdo com controle da

Secundaria a
DPOC: Estudo de
Caso.

énfase no
fortalecimento
muscular na pessoa
com intolerancia a
atividade
secundaria a
DPOC.

dispneia, aumento
da tolerancia a
atividade e aumento
da capacidade
funcional da
pessoa. Os
exercicios de
fortalecimento
muscular sdo
componentes
essenciais no
condicionamento
fisico da pessoa
com patologia
respiratéria cronica,
diminuindo a
intolerdncia a
atividade.

FONTE: Autoria Prépria

De acordo com GONCALVES, SANTIAGO (2022) o processo de
educacdo em saude como forma de prevencdo da DPOC, tendo em mente que a
principal forma de desenvolver a doenca esta ligada ao habito do tabagismo, apesar

de no Brasil ter um baixo indice de fumantes, a maioria deles esta na faixa etaria de
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17 a 25 anos e a idade de iniciagcdo dos sintomas séo aos 60 anos, sendo assim, estas

pessoas sao consideradas como grupo de risco para desenvolver a doenca.
Conforme GONCALVES, SANTIAGO (2022) e RODRIGUES (2021) DPOC nédo

€ uma doenca que se apresenta de uma unica forma, e sim em graus de gravidade,
sendo  eles: Grau |l (leve), Grau Il (moderada), Grau lll (grave), Grau IV (muito grave).

As aparic¢es clinicas evoluem de acordo com o grau da doenca.

As manifestagdes clinicas acontecem de formas sistémicas e podem
gerar tosse, presenca de sibilos, dispneia e aspecto de torax de tonel devido a hiper
expansdo pulmonar. Outros sintomas incluem: fraqueza muscular, diminuicdo da
expansibilidade toracica, perda consideravel de peso, comprometimento do sistema
cardiorrespiratério, além da associacdo a outras doencas (GONCALVES, SANTIAGO.,
2022 e RODRIGUES., 2021).

Todos os autores declaram que a DPOC é um problema evitavel, que
pode acometer homens e mulheres e € um problema diretamente relacionado com a
inalacdo de elementos presentes em gases poluentes, que em quantidade excessiva
pode gerar o processo inflamatorio e que o habito mais comum a desencadear esta

doenca é o tabagismo.

O autor RODRIGUES (2021) declara que o enfermeiro especialista em
Enfermagem de Reabilitacdo no ambito das suas competéncias especificas, desempenha
uma contribuicdo importante na concecéao, implementacao e avaliagao destes Programas
de Reabilitacdo, com objetivo de otimizar a capacidade funcional, melhorar a autonomia
para as atividades de vida diéria, capacitar o paciente para melhor gerir a sua doenca e
melhorar a sua qualidade de vida.

De acordo com ATANAZIO (2022), MARQUES (2022), PEREIRA (2020),

RODRIGUES (2020), SCHMITT (2021), SIMAO (2019), o inicio no protocolo de
tratamento da DPOC deve ser realizado por uma equipe multidisciplinar que atuem em
conjunto, visando proporcionar o melhor ao paciente, de acordo com suas perspectivas

atuacoes.

Tendo em vista que o acompanhamento do fisioterapeuta respiratério se faz
indispensavel, jA que o mesmo é responsavel pela supervisédo e reajuste da saturacao e
volume de oxigénio ministrado ao paciente, muitas vezes sob ventilacdo mecanica
(GONCALVES, SANTIAGO., 2022,
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6 CONCLUSAO

O processo de adoecimento da DPOC foi descrito na maioria dos estudos, como
secundarios a habitos de vida como o tabagismo, sendo este a principal causa. O
governo brasileiro no ano de 2000 proibiu a propaganda de cigarros em todas as
midias e dessa forma houve uma reducdo nos numeros de tabagismo entre jovens,

reduzindo os nimeros atuais de DPOC.

A equipe de enfermagem possui grande atuag&do no processo de acolhimento,

tratamento e divulgacdo da DPOC, por se tratar de uma doenca evitavel na maioria

dos casos. Os profissionais de saude devem esclarecer a populacdo sobre adoenca,
principalmente os profissionais que atuam em Unidades de Saude da Familia, ja que
possuem uma aproximacao maior com a populacdo. Os profissionais atuantes em
ambito hospitalar devem orientar os pacientes e seus familiares para as questdes de
adaptacdo de vida, adesédo e possibilidades de tratamentos farmacologicos e néo

farmacoldégicos.
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