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HANSENÍASE DIMORFA EM PACIENTE IDOSO SOB A ÓTICA DA 

ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM NA ATENÇÃO PRIMÁRIA: UM 

RELATO DE EXPERIÊNCIA. 

Elizabeth Pinheiro Araújo1; Dayana de Nazaré Antunes Fernandes2; Jayme Renato Maia 

Abreu Cordeiro3; Karen Marcelly de Sousa4; Hilma Solange Lopes Souza5.  

Objetivo: Relatar experiência de acadêmicos na consulta de enfermagem direcionada ao idoso 

com hanseníase multibacilar. Método: Estudo descritivo do tipo relato de experiência 

vivenciado por acadêmicos de Enfermagem da Universidade Federal do Pará no mês de abril 

de 2019 em uma unidade básica de saúde, no decorrer da atividade curricular Saúde Coletiva. 

Construiu-se a Sistematização da Assistência de Enfermagem a um paciente com hanseníase na 

sua forma dimorfa. Elaboraram-se os diagnósticos de enfermagem e as intervenções necessárias 

com a taxonomia North American Nursing Diagnoses Association (NANDA 2018-2020) e 

Nursing Interventions Classification (NIC). Resultados: O paciente foi atendido pela equipe e 

neste momento elaborou-se o plano de cuidados através da sistematização da assistência de 

enfermagem. Realizado preenchimento da ficha de avaliação neurológica simplificada com 

alteração na sensibilidade na córnea dos olhos e alteração sensitiva no pé esquerdo utilizando 

monofilamento 0,2g (azul). Diagnósticos de enfermagem: Integridade da pele prejudicada 

relacionada à alteração na sensibilidade evidenciada por alteração na integridade da pele; 

Conhecimento deficiente evidenciado por informações insuficientes sobre a doença. 

Intervenções de Enfermagem: orientar o autoxame da pele e dos pés diariamente evitando 

úlceras por alteração da sensibilidade, reavaliar a cada 3 meses a ficha de avaliação neurológica 

simplificada e grau de incapacidade. Resultados esperados: reestabelecimento da integridade 

da pele; realização do tratamento medicamentoso corretamente e prevenção de incapacidades. 

Conclusão: A sistematização da assistência de enfermagem é fundamental para o cuidado 

integral ao paciente, além de favorecer a criação de vínculo e consequente qualidade de vida ao 

indivíduo. Contribuições e Implicações para a Enfermagem: O fomento de práticas 

assistenciais desde a universidade promove aos acadêmicos maior segurança para realizar um 

atendimento de qualidade e proporciona ao paciente um cuidado integral. 

Descritores: Hanseníase, Cuidados de enfermagem, Atenção Primária à Saúde. 
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