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RESUMO:

A sindrome nefrdtica caracteriza-se por sinais e sintomas relacionados a lesdo dos glomérulos
e poddcitos renais, como proteinuria, hipoalbunemia, edema e hiperlipidemia. Para realizacdo
deste estudo utilizou-se como referencial, a Teoria das Necessidades Humanas Bésicas. O
objetivo do presente estudo € relatar a assisténcia de enfermagem ofertada a pessoa idosa
acometida pela sindrome nefrotica idiopatica. Para isso, foi implementado o Processo de
Enfermagem, iniciando-se pela coleta de dados, seguido pela categorizacdo dos diagnosticos
de enfermagem, elaboracdo de metas, resultados e intervencGes de Enfermagem. A partir
deste estudo, foi possivel integrar 0os conhecimentos tedricos e praticos, visualizar o Processo
de Enfermagem e desenvolver a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem a pessoa idosa
com sindrome nefrotica.
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INTRODUGCAO

A sindrome nefrotica caracteriza-se por sinais e sintomas relacionados a lesdo dos
glomérulos e poddcitos renais, como proteinuria, hipoalbuminemia, edema e hiperlipidemia.
As causas sdo variadas podendo afetar diretamente o rim, sendo denominada de sindrome
nefrética priméaria ou estar associada a outros 6rgdos, considerada de sindrome nefrotica
secundaria (YAN YAN et al., 2018) (SONG et al., 2018).
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A faixa etaria mais acometida por esta doenca séo as criancas, sendo, portanto, rara em
adultos e idosos. Este fato decorre, principalmente, da dificuldade em se determinar a
incidéncia e a prevaléncia dessa sindrome em adultos, uma vez que ao decorrer da idade,
doencas subjacentes que apresentam mecanismos fisioldgicos semelhantes surgem e podem
trazer incerteza diagndstica (AGRAWAL et al., 2018). Em consequéncia do envelhecimento,
os glomérulos tendem a sofrer processo de cicatrizacdo e endurecimento, denominado de
esclerose, fornecendo, assim, evidéncia de que as sindromes nefréticas podem estar sendo

subnotificadas em idosos na pratica clinica (KOPP, 2018).

Embora ndo exista um mecanismo conhecido previamente, notam-se varias
complicagdes associadas a sindrome nefrdtica. Em adultos, nas fases iniciais, tem-se um risco
aumentado em quatro vezes para doenca arterial coronariana em relacdo a populacdo da
mesma idade e sexo (VERONESE et al., 2010). Pode-se apresentar também trombose venosa
ou arterial, insuficiéncia renal aguda e infecgdes, como pneumonia, celulite ou peritonite
(TRONCOSO et al., 2018).

Para garantir assisténcia voltada as reacdes apresentadas pelo paciente, em relacdo a
situacdo na qual se encontra, o enfermeiro dispde de um processo de trabalho, composto por
cinco etapas inter-relacionadas e interdependentes, que irdo subsidiar a elaboracdo de um
plano de cuidados individualizado ao paciente (ALMEIDA et al., 2018).

O processo de enfermagem (PE) orienta e organiza a sequéncia e tipos de intervengdes
utilizadas para os pacientes a partir de critérios pre-estabelecidos. Além disso, avalia a
eficiéncia do cuidado prestado pela equipe de Enfermagem, sendo um indicador de qualidade
do servico (DEBONE et al., 2017). Contudo, para tal construcdo de raciocinio clinico e,
posteriormente, o desenvolvimento de intervencdes de enfermagem, fazem-se necessarios
embasamentos em Teorias de Enfermagem. Estas, por sua vez, oferecem subsidio cientifico a
pratica assistencial. O enfermeiro se apropria de conhecimentos e habilidades do seu campo
de atuacdo de maneira organizada e eficiente e com qualidade, possibilitando visibilidade ao
trabalho da Enfermagem (BARBOSA et al., 2018).

Para este estudo, utilizou-se a Teoria das Necessidades Humanas Basicas, elaborada
pela enfermeira Wanda Horta e fundamentada a partir da Teoria da motivagdo de Maslow,

que considera as necessidades humanas basicas. Horta, no entanto, considerou trés grandes
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dimensGes para serem avaliadas nas necessidades, sdo elas: psicobioldgicas, psicossociais e
psicoespirituais (UBALDO et al., 2015).

Diante da complexidade dos mecanismos associados as doencas nefroldgicas e do
ndmero incipiente de estudos nacionais e internacionais que relacionem os cuidados de
Enfermagem ao paciente idoso com sindrome nefrética, esta pesquisa torna-se relevante para

que se desenvolva uma pratica de enfermagem em nefrologia qualificada e sistematizada.

Frente ao exposto, 0 objetivo deste trabalho é relatar a assisténcia de enfermagem
ofertada a pessoa idosa acometida pela sindrome nefrética idiopéatica. Pretende-se também
compartilhar o caso para que sirva de estudo e consulta para os profissionais enfermeiros e,

assim, gerar discussdes acerca do tema.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de carater descritivo, observacional, com abordagem
qualitativa, do tipo relato de caso. Foi desenvolvido em um Hospital Universitario no

municipio de Natal, Rio Grande do Norte, durante 14 dias.

A atividade pratica foi realizada no contexto da disciplina Atencdo Integral a Saude 1 -
Maodulo Pratico de Clinica Cirdrgica, que apresenta como objetivos principais: desenvolver
competéncias e habilidades inerentes a atuacdo profissional do enfermeiro em servicos de
atendimento clinico e cirurgico e assistir pacientes em situacdes clinico-cirargicas utilizando-

se do processo de enfermagem.

A fim de garantir assisténcia eficiente, o profissional enfermeiro dispGe de uma
ferramenta metodoldgica, denominada de Processo de Enfermagem (PE), composta por cinco
etapas inter-relacionadas e interdependentes, com objetivo de orientar e sistematizar as acoes,
sdo elas: coleta de dados, diagnostico de enfermagem, planejamento, implementacdo e
avaliacdo de enfermagem (ALMEIDA et al., 2018).

Para tal, utilizou-se dos seguintes materiais para o preenchimento do histérico de
enfermagem: roteiro semiestruturado baseado na Teoria das Necessidades Humanas Basicas
de Wanda Horta, estetoscépio, tensibmetro, termdmetro, escala visual analdgica e fita
métrica. Para categorizacdo dos principais diagnosticos de enfermagem, utilizou-se a

taxonomia da NANDA-I e na fase de planejamento, foi aplicada a Classificacdo dos

Resultados de Enfermagem (NOC) e Classificacdo das Intervenctes de Enfermagem (NIC).
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Seguindo o PE, iniciou-se a consulta de enfermagem & pessoa idosa acometida por

sindrome nefrética idiopatica com a coleta de dados a partir da leitura do prontuario,

interpretacdo de exames laboratoriais e de imagens e preenchimento do instrumento baseado

na Teoria de Wanda Horta.

Esta Teoria de Enfermagem parte da proposicédo teorica de que todos os seres humanos

apresentam necessidades humanas basicas. Sendo assim, Horta adotou o sistema de

classificagéo,

preconizado por Jodo Mohana, composto por necessidades a niveis

psicobioldgicas, psicossociais e psicoespirituais. Nesse sentido, o instrumento utilizado

organiza-se em dados de identificacdo do paciente e nos trés niveis de necessidades citados.

Abaixo segue o quadro que elenca os conceitos escolhidos para cada nivel de necessidade

utilizado no instrumento.

Quadro 1 - Necessidades humanas basicas de Wanda Horta.

NECESSIDADES
PSICOBIOLOGICAS

Sinais vitais

Percepcdo dolorosa
Regulacéo neuroldgica
S0no e repouso

Exercicios e atividade fisica
Regulacédo imunoldgica
Percepcdo sensorial
Oxigenacao

Circulacao

Hidratagéo

Nutrigéo

NECESSIDADE
PSICOSSOCIAIS

NECESSIDADES
PSICOESPIRITUAIS

Aparéncia geral Religiosidade
Seguranca

Gregaria

Aprendizagem

Lazer

Participacao

Autoimagem
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Quadro 1 - Necessidades humanas béasicas de Wanda Horta (Continuacéo)

NECESSIDADES NECESSIDADE NECESSIDADES
PSICOBIOLOGICAS PSICOSSOCIAIS PSICOESPIRITUAIS

Integridade cutdneo-mucosa
Mecanica corporal
Sexualidade

Terapéutica

RESULTADOS E DISCUSSOES

O produto da primeira etapa do PE resultou resumidamente nos seguintes dados:
Paciente do sexo feminino, 64 anos, casada, catOlica, analfabeta, agricultora, considera-se
parda. Apresenta como comorbidades: diabetes melitus, hipertensdo arterial sistémica,
dislipidemia, artrose, hipotireoidismo e osteopenia. Quanto a internacfes anteriores, realizou
quatro cirurgias diferentes, sendo: laqueadura, histerectomia total, hemorroidectomia e
perineoplastia. Apresenta historico familiar de cardiopatias, hipertensédo e diabetes. Relatou
ter conhecimento prévio sobre sua doenca. Foi admitida em um Hospital Universitario
encaminhada por uma Unidade de Pronto Atendimento, em quadro de anasarca. Segue em
dieta oral branda laxativa, com eliminacdo vesical de aspecto espumoso, coloracdo amarelo
escuro, polidria e realiza rigorosamente o balanco hidrico. Por se sentir fraca durante o dia,
prefere passar maior parte do tempo deitada, afirma limitagcdes nas atividades de vida diaria e,
no momento, ndo apresenta atividades de lazer. Declara possuir relacdo agradavel com os
filhos, as noras e 0 marido jA que revezam entre eles para acompanha-la no hospital. Os
acompanhantes demonstram zelo com a paciente, que se encontra bastante esperangosa com
seu quadro e espera sair rapidamente. No entanto, atualmente, devido a fadiga, prefere passar
maior parte do tempo deitada. Ainda relatou que a fé tem sido muito importante nesse

processo de hospitalizacéo.

Ao exame fisico, a paciente apresentou estado geral bom e consciente. A pele

encontrou-se levemente flacida, com turgor e elasticidade reduzidos. Ao aplicar a escala

visual analdgica, identificou-se leve dificuldade em visualizar as imagens, em consonancia ao
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diagndstico médico de retinopatia hipertensiva leve. Exame neuroldgico, pulmonar e cardiaco

dentro dos pardmetros fisiologicos normais.

J& ao exame abdominal, percebeu-se abdémen globoso, distendido, simétrico e som
timpanico a percussdo, devido a presenca de gases e retencdo de liquidos. Indolor a palpacéo
superficial e profunda, com presenga de cicatriz umbilical “triste” apos cirurgia que resultou
em flacidez supra-umbilical. Relatou vomitos diarios pela manha de consisténcia aquosa.
Edema presente de 15s-1m, com sinal de cacifo moderado nos membros inferiores. Pulsos
periféricos palpéveis e alternantes. Sinais vitais verificados: FC: 93 bpm, FR: 17 rpm, PAS:
120 x 90 mmHg e temperatura axilar de 35,6°C.

Para garantir uma assisténcia instrumentalizada pelo PE, a luz de um referencial
teorico, é fundamental, em segundo lugar, garantir os diagnosticos de enfermagem, os quais
permitirdo a identificacdo de problemas reais ou potenciais do paciente para elaboracéo de um
plano de cuidados que possa atender necessidades e prevenir possiveis complicacdes
(BITTAR et al., 2006). Sendo assim, por meio do raciocinio clinico aliado as informacgdes
colhidas, identificaram-se os seguintes diagndsticos de enfermagem, conforme os paradigmas

de Horta, expostos no quadro 2.

Dando continuidade, na etapa de intervencdes de enfermagem, utilizou-se a taxonomia
da NIC, foram prescritas acdes e cuidados de enfermagem correspondentes a cada diagndstico

tracado.

Quadro 2 - Diagnosticos e intervencdes de Enfermagem da pessoa idosa com sindrome

nefrética

Diagnosticos de Enfermagem Intervencbes de Enfermagem

Risco de desequilibrio eletrolitico = Obter amostras para analise laboratorial de
evidenciado por disfuncdo renal, volume  niveis alterados de sbédio; Monitorar
de liquido insuficiente, regime de insuficiéncia renal, ingesta e eliminacdes;
tratamento para diurese e vomito. Pesar a paciente diariamente e monitorar
tendéncias; Monitorar indicadores de
sobrecarga/retencao de liquidos;
Administrar diuréticos apenas se indicado;
Ensinar a paciente os fundamentos do uso
da terapia com diuréticos; Monitorar
manifestaces gastrintestinais (nausea).
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Quadro 2 - Diagndsticos e intervengdes de Enfermagem da pessoa idosa com sindrome

nefrética (Continuacao)

Diagnosticos de Enfermagem

Intervencdes de Enfermagem

Risco de constipacdo evidenciado por
atividade fisica diaria média menor que a
recomendada para género e idade, habitos
irregulares.

Risco de perfusdo renal ineficaz
evidenciado por doencga renal, diabetes
melitus, hipertens&o arterial, hipovolemia,
regime de tratamento.

Deambulacgdo prejudicada relacionada a
edema em membros inferiores, equilibrio
prejudicado, caracterizado por capacidade
prejudicada para percorrer distancias
necessarias.

Integridade da pele prejudicada
caracterizada por  alteracdes na
pigmentacdo, alteracdo no volume de
liquidos, alteracbes no turgor da pele,
pressdo sobre saliéncias 6sseas.

Risco de queda evidenciado por histérico
de quedas, artrose, dificuldade na marcha,
equilibrio prejudicado.

Nausea relacionada ao regime de
tratamento caracterizada por nausea.

Monitorar as eliminagfes intestinais,
incluindo frequéncia, consisténcia,
formato, volume e cor; Monitorar ruidos
hidroaéreos; Ensinar a paciente 0s
processos digestivos normais.

Controle do ambiente para conforto e
seguranga; Controle dos eletrolitos;
Suporte emocional; Monitoragdo hidrica;
Interpretacdo de testes laboratoriais;
Administragédo de medicamentos;
Monitorag&o de sinais vitais.

Auxiliar na deambulacdo; Estimular e
mostrar a importancia da deambulacéo
dentro dos limites seguros.

Monitorar as caracteristicas da leséo,
inclusive  drenagem, cor, tamanho;
Posicionar a paciente de modo a evitar
tensdo sobre a lesdo; Registrar o local,
tamanho e aspecto da leséao.

Identificar comportamentos e fatores que
aumentam o risco de quedas; Identificar as
caracteristicas do ambiente capazes de
aumentar o potencial de queda; Orientar a
paciente para chamar auxilio quando for
necessario movimentar-se ou sair do leito.

Encorajar a paciente a monitorar sua
experiéncia de nausea; Identificar o0s
fatores capazes de causar nausea ou
contribuir com ela; Avaliar o impacto da
experiéncia de nausea na qualidade de
vida.
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Como a sindrome nefrética estd associada a patologia, os estudos referentes
diretamente a este diagndstico ndo sdo utilizados preferencialmente pelos enfermeiros, visto
que a principal preocupacdo da Enfermagem decorre das respostas que o paciente traz diante
da situacdo de enfermidade. Contudo, a doenca pode ajudar o profissional enfermeiro a
estabelecer raciocinio critico e definir as caracteristicas definidoras, fatores relacionados e

fatores de riscos para categorizacdo dos diagnosticos de enfermagem.

Percebeu-se que a sindrome nefrtica trouxe mudancas que resultaram no
desequilibrio das necessidades humanas basicas e seu tratamento provoca limitacGes na vida
do paciente, como nas atividades de vida diarias, adequacdo de uma dieta e controle hidrico

rigoroso.

De acordo com 0 nosso estudo, a necessidade humana béasica menos atingida foi a
psicoespiritual. Acredita-se que ter espiritualidade ou/e religiosidade impactam positivamente
a vida dos pacientes, dando sentido as suas vivéncias, reduzindo 0s agentes estressores
associados, principalmente, a doenca. Em suma, trazem um controle social direcionando a
comportamentos aceitaveis (OLIVEIRA et al., 2018).

O estudo de Leiming et al. (2018), envolvendo 139 pacientes renais, apresentam dados
concordantes com esta pesquisa em relacdo a espiritualidade, religiosidade e esperanca de
vida. Concluiu-se que estes indicadores foram os menos afetados e mostraram-se satisfatorios

em contraste com o dominio fisico.

Embora se reconheca a importancia da espiritualidade no processo saude/doenca,
principalmente no processo do envelhecimento, o enfermeiro ainda ndo aplica cuidados
relacionados a esse contexto na sua pratica, sendo assim, as necessidades psicoespirituais sdo

dificilmente abordadas e reconhecidas na pessoa idosa (OLIVEIRA et al., 2018).

Identificou na literatura nimero incipiente de estudos em adultos sobre a assisténcia de
Enfermagem ao paciente com sindrome nefrotica. A maior parte das publicacBes esta
relacionada a populacdo pediatrica, mostrando-se a necessidade de pesquisas nessa area da
Enfermagem para que cuidados e diagndsticos de enfermagem sejam desenvolvidos e a

assisténcia do enfermeiro qualificada.

Foram encontradas duas pesquisas relacionadas a tematica na populagdo adulta. A

primeira, Vasconcelos et al. (2017), identificou quatro diagndsticos de enfermagem, sdo eles:

Volume de liquidos excessivo caracterizado por anasarca, relacionado a reducéo das funcbes
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renais; Risco para infeccdo relacionado a procedimentos invasivos; Risco de desequilibrios

eletrolitico relacionado ao volume de liquido excessivo; Risco para nutricdo
desequilibrada relacionado a pouca aceitagdo da dieta. Quanto as intervengdes, foram
realizadas orientagdes quanto a restricdo de sédio na dieta e aprazamento das atividades
realizadas pela equipe de enfermagem.

Comparando os resultados da pesquisa de VVasconcelos et al. (2017) com a paciente em
questdo, evidencia-se apenas um diagnostico de enfermagem em comum “Risco de
desequilibrio eletrolitico”. As caracteristicas definidoras, fatores relacionados e de risco do
estudo acima, ndo estdo adequados de acordo com a taxonomia da NANDA - |, portanto, ndo
passaram por um estudo rigoroso de validacdo. Além disso, a discrepancia ocorre, pois 0s
diagnosticos de enfermagem se baseiam nas reacdes dos pacientes, logo, cada paciente € um
ser unico com demandas distintas. Outro ponto importante a ser destacado € que o estudo

encontrado néo relaciona a assisténcia de Enfermagem a nenhuma Teoria de Enfermagem.

O segundo artigo encontrado intitulado “Assisténcia de Enfermagem a um paciente
com sindrome nefrotica: um relato de experiéncia” descreve como foram realizadas as etapas
do Processo de Enfermagem, todavia ndo expde detalhes de quais foram os diagndsticos,

resultados e intervenc@es de enfermagem encontrados.

Quanto ao diagndstico de enfermagem escolhido neste estudo ‘“Deambulacao
prejudicada”, houve uma imprecisdo diagnodstica em relacdo ao diagndstico “Mobilidade
prejudicada” pela similaridade na defini¢cdo, contudo, em decorréncia de apresentar mais
caracteristicas definidoras, preferiu-se utilizar “Deambula¢ao prejudicada”. Nesse sentido,
cabe sugerir mais estudos em relagdo aos diagnosticos de enfermagem do dominio “Protecédo
e seguranga” da NANDA - |, uma vez que o enfermeiro pode apresentar dificuldades no

momento de relaciona-los ao raciocinio clinico.

O acompanhamento da paciente durou 14 dias, tempo de permanéncia do campo de
pratica. Durante esse periodo, a paciente ndo recebeu alta e ndo foi possivel dar continuidade
a assisténcia prestada. No entanto, acredita-se que os proximos cuidados de enfermagem
estejam relacionados aos efeitos da hospitalizagdo prolongada. Esta pode predispor a
ocorréncia de infecces hospitalares, depressdo em decorréncia ao fato de sentir-se sozinha e

desesperancosa para mudanca, perda de condicionamento fisico e quedas devido ao tempo

prolongado no leito e trombose venosa profunda (SILVA et al., 2018).
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Mesmo sem realizar a continuidade do cuidado, executou-se o0 Processo de
Enfermagem de forma satisfatéria e conseguiu-se desenvolver a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem a pessoa idosa. Ao mesmo tempo, houve a possibilidade de
integrar 0s conhecimentos tedricos com a pratica de modo que se tornou nitida a atuagdo do

enfermeiro no &mbito da média complexidade ao geronto.
CONSIDERACOES FINAIS:

A sistematizacdo de enfermagem orienta o cuidado baseado em evidéncias cientificas
e um julgamento clinico critico, conduzindo, assim, uma assisténcia de enfermagem de forma
mais qualificada e menos intuitiva. Ademais, a aplicacdo da teoria de enfermagem aliada a
pratica profissional caracteriza a enfermagem como disciplina cientifica, promove o cuidado
racional e sistematico, padroniza a linguagem e cria identidade propria do enfermeiro,

distinguindo-o das demais profissionais da salde.

Sendo assim, este estudo permitiu a integracdo dos conhecimentos tedricos e praticos,
a visualizacdo do Processo de Enfermagem em campo a pessoa idosa. Além disso, trouxe a
tona uma tematica pouco discutida na Enfermagem relacionada ao geronto. Sendo assim, traz
contribuicdes significativas para comunidade cientifica, visto que abrange detalhadamente
toda assisténcia prestada ao idoso com sindrome nefrética e garante que as limitacbes em
torno deste assunto motivem novas pesquisas nos campos da Medicina e Enfermagem para

gue garantam baseamento do enfermeiro nas evidéncias cientificas.

REFERENCIAS

AGRAWAL, S. et al. Dyslipidaemia in nephrotic syndrome: mechanisms and treatment.
Journal Nature Reviews Nephrology, n. 14, p. 57-70, 2018. Disponivel em:
https://www.nature.com/articles/nrneph.2017.155 Acesso em 26 abr. 2019

ALMEIDA, R. C. et al. Intervencdo de enfermagem: cuidados com dreno toracico em adultos
no pos-operatdio. Rev. Rene, V. 19, 2018. Disponivel em:
http://periodicos.ufc.br/rene/article/view/33381 Acesso em 06 mai. 2019

BARBOSA, V. M. S. et al. Utilizacdo de Teorias de Enfermagem na sistematizacdo da préatica
clinica do enfermeiro: Revisdo integrativa. Rev. REAS, v. 7, n. 1, 2018. Disponivel em:
http://seer.uftm.edu.br/revistaeletronica/index.php/enfer/article/view/2517/pdf Acesso em: 06
mai. 2019

BITTAR, D. B. et al. Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem ao paciente critico:
proposta de instrumento de coleta de dados. Rev. Texto contexto, v. 15, n. 4, 2006.
Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-
07072006000400010&Ing=en&nrm=iso&tIng=pt Acesso em 06 mai. 2019

(83)3322.3222
contato@cieh.com.br
www.cieh.com.br


https://www.nature.com/articles/nrneph.2017.155
http://periodicos.ufc.br/rene/article/view/33381
http://seer.uftm.edu.br/revistaeletronica/index.php/enfer/article/view/2517/pdf
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-07072006000400010&lng=en&nrm=iso&tlng=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-07072006000400010&lng=en&nrm=iso&tlng=pt

®~
o VI CONGRESSO

ENVELHECIMENTO HUMANO

DEBONE, M. C. et al. Diagndsticos de enfermagem em idosos com doenga renal crénica em
hemodialise. Rev. Reben, V. 70, n. 2, 2017. Disponivel  em:
http://www.scielo.br/pdf/reben/v70n4/pt_0034-7167-reben-70-04-0800.pdf Acesso em 06
mai. 2019

KOPP, J. B. et al. Global glomerulosclerosis in primary nephrotic syndrome: including age as
a variable to predict renal outcomes. Rev. Kidney International, v. 93, n. 5, p. 1043-44, 2018.
Disponivel em:
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0085253818301339?via%3Dihub
Acesso em: 26 abr. 2019

LEIMIG, M. B. C. et al. Qualidade de vida, espiritualidade, religiosidade e esperanca em
pessoas com doenca renal cronica em hemodialise. Rev. Soc. Bras. Clin. Med, v. 16, n. 1, p.
30-36, 2018. Disponivel em:
http://docs.bvsalud.org/biblioref/2018/06/884990/dezesseis_trinta.pdf

Acesso em 06 mai. 2019

OLIVEIRA, A. L. B. et al. Significado da religido/religiosidade para a pessoa idosa. Rev.
Bras. Enferm., V. 71, 2018. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&nrm=iso&Ing=pt&tIng=pt&pid=S0034-
71672018000800770 Acesso 06 mai. 2019

SILVA, R. P. et al. Efeitos da hospitalizacdo prolongada: o impacto da internacédo na vida do
paciente e seus cuidadores. Rev. Saude, v. 44, n. 3, 2018. Disponivel em:
https://periodicos.ufsm.br/revistasaude/article/view/24876/pdf Acesso em 26 abr. 2019

SONG, Z. et al. Nephrotic syndrome with acute pulmonar embolism in Young adults. Journal
List - Medicine, V. 97, n. 29, 2018. Disponivel em:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articlessPMC6086462/ Acesso em 06 mai. 2019

TRONCOSO, A. T. et al. Um aspecto fisiopatoldgico da sindrome nefrética. Rev. Caderno de
Medicina, V. 1, n. 1, 2018. Disponivel em:
http://www.revista.unifeso.edu.br/index.php/cadernosdemedicinaunifeso/article/view/954/447
Acesso em 26 abr. 2019

UBALDO, 1. et al. Diagnésticos de Enfermagem da NANDA-I com base nos problemas
segundo Teoria de Wanda Horta. Rev. Cogitare Enfermagem, v. 20, n. 4, 2015. Disponivel
em: http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=483647681006 Acesso em 06 maio 2019

VASCONCELOS, A. L. M et al. Assisténcia de Enfermagem ao paciente com sindrome
nefrotica: relato de experiéncia. V Semana de Enfermagem da Unicrhistus, 5., 2017,
Fortaleza. Disponivel em:
https://www.even3.com.br/anais/vsemanaenfermagemunichristus/49714-assistencia-de-
enfermagem-ao-paciente-com-sindrome-nefrotica--relato-de-experiencia/ Acesso em 26 abr.
2019

VERONESE, F. J. F. et al. Sindrome nefrotica primaria em adultos. Rev. HCPA, v. 30, n. 2,
p. 131-139, 2010. Disponivel em: https://lume.ufrgs.br/handle/10183/159355 Acesso em 26
abr. 2019

YAN-YAN, J. et al. The status quo and challenges of genetic diagnosis in children with
steroid-resistant nephrotic sindrome. World Journal of Pediatrics, v. 14, n. 2, p. 105-109,

(83)3322.3222
contato@cieh.com.br
www.cieh.com.br


http://www.scielo.br/pdf/reben/v70n4/pt_0034-7167-reben-70-04-0800.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0085253818301339?via%3Dihub
http://docs.bvsalud.org/biblioref/2018/06/884990/dezesseis_trinta.pdf
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&nrm=iso&lng=pt&tlng=pt&pid=S0034-71672018000800770
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&nrm=iso&lng=pt&tlng=pt&pid=S0034-71672018000800770
https://periodicos.ufsm.br/revistasaude/article/view/24876/pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6086462/
http://www.revista.unifeso.edu.br/index.php/cadernosdemedicinaunifeso/article/view/954/447
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=483647681006
https://www.even3.com.br/anais/vsemanaenfermagemunichristus/49714-assistencia-de-enfermagem-ao-paciente-com-sindrome-nefrotica--relato-de-experiencia/
https://www.even3.com.br/anais/vsemanaenfermagemunichristus/49714-assistencia-de-enfermagem-ao-paciente-com-sindrome-nefrotica--relato-de-experiencia/
https://lume.ufrgs.br/handle/10183/159355

ENVELHECIMENTO HUMANO

»\,
VI CONGRESSO
«(‘ IEH INTERNACIONAL DE

2018. Disponivel em: https:/link.springer.com/article/10.1007%2Fs12519-018-0156-4
Acesso em 06 mai. 2019.

(83)3322.3222
contato@cieh.com.br
www.cieh.com.br



https://link.springer.com/article/10.1007%2Fs12519-018-0156-4

