Sistematizacao da assisténcia de enfermagem ao idoso com HIV
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Introdugédo: A populacédo de pessoas acima de 60 anos no Brasil estd em franco
crescimento, desta forma a AIDS nessa populacédo tem sido um tema discutido e
que chama a atencdo dos profissionais de saude, devido ao impacto que vem
apresentando nessa populagéo e para a saude coletiva. Objetivo: Aplicar a SAE
a uma paciente idosa com HIV, utilizando American Nursing Diagnosis Assocation
(NANDA\) para caracterizar os diagnodsticos de enfermagem. Metodologia: Estudo
descritivo do tipo estudo de caso, os dados foram obtidos através de anotacdes
de prontuario eletronico. Resultados: G.S 79 anos, sexo feminino, do lar,
internada na unidade hospitalar com diagndstico inicial de SIDA, HIV positivo ha
mais de dez anos em tratamento irregular da doenca, chega ao hospital com
nauseas, vomitos, astenia e tontura. Ao exame fisico desidratada, hipocorada,
anictérica, aciandtica, afebril, eupneica, emagrecida, consciente e
orientada. Refere quadro de tristeza, prejuizo em suas atividades diarias e
demonstra pouco entendimento acerca da doenga. Foram identificados os
seguintes diagndsticos e intervengdes de enfermagem: Déficit de conhecimento
sobre a doenga (Orientar paciente quanto a patologia da doenga, esquema
terapéutico, importancia de adesao e manutengdao do tratamento); Risco de
infeccdo relacionado a defesas secundarias inadequadas (Monitorar sinas e
sintomas de infecgao, higienizar as maos antes e depois de cada procedimento,
desinfectar com alcool a 70% dispositivos endovenosos antes de administrar
medicacdes); Risco de desequilibrio eletrolitico relacionado a diarréia e ao vomito
(Administrar reposi¢ao hidrica conforme prescrigdo meédica, verificar condi¢gdes de
hidratagcdo do paciente); Baixa autoestima relacionado ao prejuizo funcional
devido a doenga (Incluir a familia no processo de doencga; indicar grupos de apoio
aos portadores de HIV). Conclusdo: A SAE beneficia o paciente por meio de um
atendimento individualizado permitindo uma melhor assisténcia e a recuperacao
do mesmo.
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