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RESUMO

A esclerose multipla é uma doenca desminealinizante do SNC, invasiva que causa
calcificagbes no SNC que por sequiéncia causam cicatrizes no mesmo, essas cicatrizes
proporcionam incapacidades fisicas e cognitivas conforme o avanco da doenca. Em
processos de doengca como a esclerose maltipla se torna importante o papel do enfermeiro
para se conseguir dimensionar os agravos do paciente e assim ajuda-lo a enfrentar as
incapacidades inerentes & doenca. O objetivo deste estudo, foi discorrer sobre o papel da
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enfermagem na qualidade de vida do paciente com esclerose multipla, em busca de
promover seu bem estar e conforto; identificar fatores que possam ajudar o portador de
EM no enfrentamento da doenca; dissertar sobre cuidados de enfermagem para o portador
de EM em busca de melhora da qualidade de vida. Trata-se de uma reviséo integrativa da
literatura, realizada entre os meses de setembro de 2020 a maio de 2021, onde foram
coletadas 14 amostras, publicadas entre os anos de 2015 a 2020. A assisténcia de
enfermagem é imprescindivel para a ajuda na melhora do bem estar do portador de EM.
A conscientizagdo sobre as etapas da doenca e o entendimento sobre o0s principais
agravos, como a depressdo e 0s prejuizos neuromusculares, sao as ferramentas principais
para uma boa prestagcdo de assisténcia de enfermagem, pois conhecendo os problemas
podemos entender como devemos agir e melhorar a qualidade de vida e adesdo ao
tratamento pelo portador de EM.

Palavras-chave: Esclerose multipla, Qualidade de vida, Assisténcia de enfermagem.

ABSTRACT

The Multiple sclerosis is a CNS deminealinizing disease, invasive that causes
calcifications in the CNS that, by sequence, cause scarring in the CNS. These scars
provide physical and cognitive disabilities as the disease progresses. In disease processes
such as multiple sclerosis, the role of the nurse is important in order to be able to measure
the patient's problems and thus help him / her to face the disabilities inherent to the
disease. The aim of this study was to discuss the role of nursing in the quality of life of
patients with multiple sclerosis, in order to promote their well-being and comfort; to
identify factors that can help the person with MS in coping with the disease; talk about
nursing care for patients with MS in search of improving quality of life. This is an
integrative literature review, carried out between the months of September 2020 and May
2021, where 14 samples were collected, published between the years 2015 to 2020.
Nursing care is essential to help improve the quality of life. well-being of the carrier of
MS. Awareness about the stages of the disease and an understanding of the main
conditions, such as depression and neuromuscular damage, are the main tools for a good
provision of nursing care, because knowing the problems we can understand how we
should act and improve the quality of care. life and adherence to treatment by the MS
patient.

Keywords: Multiple sclerosis, Quality of life, Nursing care.

1 INTRODUCAO

Cerca de 2,5 milhdes de pessoas com esclerose multipla no mundo, sendo que em
um periodo curto de tempo 2008-2013 houve um aumento de 2,1 milhoes de casos para
2,3 milhGes de casos, estacionando no ano de 2019 a 2,5 milhoes de pessoas portadoras
de esclerose multipla.

O aumento de casos ndo significa que existam mais pessoas desenvolvendo a

doencga, mas sim que o tratamento tem se tornado cada vez mais eficiente prolongando a
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estimativa de vida, e principalmente de vida com qualidade para a pessoa portadora de
esclerose multipla.

A esclerose multipla é uma doenca em que ndo se sabe ao certo a sua etiologia,
porem possui uma patogenia e curso clinico complexo e imprevisivel, o que gera um
sofrimento intenso aos seus portadores, e se mostra como um desafio para enfermeiros
que precisam aprender a identificA-la e ajudar seus clientes que passam por essa
dificuldade.

A assisténcia de enfermagem vai muito alem do conforto fisico que pode
proporcionar oferecendo técnicas de coxins, ambiente mais seguro em caso de queda e
ambiente favoravel a cadeirantes, o enfermeiro deve também levar o conforto e o
conhecimento sobre a patologia ao paciente, e também orientar sobre cuidados fisicos e
mentais a se tomar, e quais profissionais buscar dependendo de seus problemas. Alem
dessa orientacdo o enfermeiro deve ser um elo de confianca entre o medico neurologista
responsavel e seu paciente portador de EM, isso ira facilitar no tratamento e na melhor
qualidade de vida do portador de EM pois o enfermeiro tera a capacidade técnica
cientifica para avaliar o sucesso do tratamento e trabalhar junto ao medico para melhor
favorecer o paciente.

O conforto que o enfermeiro pode passar esta ligada muitas vezes em ajudar na
aceitacdo da doenca. Porem pode também estar ligada a levar informacdo til, oferecer
estratégias para o controle dos problemas atuais e que virdo no percurso de evolucgdo da
doenca. O papel do enfermeiro é analisar de perto o seu progresso e 0 seu tratamento,
incentivando no uso correto das medicacOes e avaliar a eficacia das medicacbes para
assim ajudar o paciente a conseguir o0 melhor e mais eficiente tratamento para a sua fase
da doenca, o tipo de EM apresentado a gravidade e a progressao, tragando um caminho
ja percorrido gque o ajudara nos proximos passos dados.

No Brasil foi atualizado o protocolo da esclerose com a portaria conjunta n° 10,
de 02 de abril de 2018, ela define o protocolo para lidar com a EM no sistema de saude
brasileiro nos &mbitos estaduais e municipais, garante uma padronizacéo do tratamento e
medicamentos eficazes, sendo ela um grande ganho para os pacientes, principalmente da

rede SUS, que agora tem garantido o seu direito ao tratamento em centros de referencia.

2 METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de carater qualitativo, realizada

seguindo as seguintes etapas: exposicdo da questdo norteadora, definicdo dos objetivos
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da revisdo; delimitacdo de critérios de incluséo e exclusdo da amostra a ser utilizada;
estabelecimento das informacdes a serem utilizadas dos artigos elegidos; analise dos
resultados obtidos, discussdo e apresentacdo dos dados levantados. A amostra foi
composta por 14 documentos, publicados entre os anos de 2015 a 2020, coletados nas
seguintes bases de dados: SciELO (Scientific Eletronic Library On-line), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), PUBMED, Google académico, manuais e sites confiaveis (Ministério da
Saude, COREN etc) que possuiam conteudos relacionados ao tema proposto no periodo
de setembro de 2020 a maio de 2021. Utilizaram-se os descritores de texto conforme 0s
descritores em ciéncias da saude (DeCS): Esclerose mudltipla, Qualidade de vida,
Assisténcia de enfermagem.

2.1 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Os critérios de inclusdo transcorreram: a abordagem tematica — assistencia de
enfermagem ao portador de esclerose multipla, utilizando as seguintes palavras-chave
para nortear a investigacdo: Esclerose multipla, Qualidade de vida, Assisténcia de
enfermagem; textos nos idiomas portugués do Brasil e de Portugal; publicacdes dos
ultimos 10 anos. Foram excluidas publica¢es que: ndo contemplavam a abordagem da

pesquisa; ndo traziam dados conclusivos.

3 RESULTADOS
Os principais problemas de enfermagem, diagnésticos de enfermagem e
intervencdes de enfermagem levantada com base na pesquisa feita estdo expostos na

seguinte tabela.

Problemas de
enfermagem

Diagnostico NANDA IntervencGes de enfermagem

Habilidades motoras
prejudicadas

Mobilidade fisica prejudicada caracterizada por

movimentos descoordenados, reducdo na
amplitude de movimentos, reducdo nas
habilidades motoras finas, reducdo nas

habilidades motoras grossas e tempo de resposta
prolongado associado a prejuizo neuromuscular.
Risco de trauma fisico associado a alteragdo na
funcdo cognitiva e reducdo na coordenagdo
muscular

- Avaliar periodicamente as capacidades
fisicas do portador de EM afim de analisar a
progressdo da doenca;

- Avaliar o sucesso do tratamento perante as
queixas do paciente analisando efeitos
possiveis de medicacdes e levando isso ao
neurologista responsavel pelo caso se
necessario;

- Ajudar a achar meio de adaptar o domicilio
dependendo do grau de invalidez do
individuo;

-Envolver profissionais de outras &reas como
educadores fisicos e terapeutas para melhora
da capacidade fisica e diminuicdo da
incapacidade adquirida.
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Dificuldade Em
Atividades De Vida
Diaria

Fadiga caracterizada por capacidade prejudicada
para manter o nivel habitual de atividade fisica
associado a doenga

Intolerancia a atividade caracterizada por
desconforto ao esforco, dispnéia ao esforgo,
fadiga e fraqueza generalizada sem fatores
relacionados

-Indicar apoio psicologico e psiquiatrico para
evitar sentimentos de invalidez perante ao
progresso dos sintomas da doenca;

-Utilizar organograma e ecomapa para
definir redes de apoio psicossocial ao
portador de EM

-Incentivar prarticas de atividade conforme
possivel;

-Avaliar necessidade de um cuidador e
orientar o paciente e seus familiares sobre a
importancia de em casos de invalidez ter
sempre um cuidador por perto.

-Auxiliar na organizacéo dos medicamentos,
utilizando etiquetas e simbolos que facilitem
no reconhecimento de qual remédio tomar
em qual horério.

Incontinéncia
Urinaria

Eliminagdo urinaria prejudicada caracterizada
por Incontinéncia urindria associado a dano
sensorio-motor.

Incontinéncia urindria funcional caracterizada
por perda de urina antes de chegar ao banheiro
associado a prejuizo neuromuscular.

-Monitorar quanto a sinais e sintomas de
retencdo urinaria

-Orientar 0 paciente quanto a sinais e
sintomas de infeccdo do trato urinario
-Encaminhar ao médico na presenca de sinais
e sintomas de infeccdo de infeccdo do trato
urinério.

Perda De Memoria

Confusdo cronica caracterizado por alteragdo na
memoria de curto prazo, alteracdo na memoria de
longo prazo e prejuizo progressivo na fungdo
cognitiva.

Meméria  prejudicada  caracterizado  por
incapacidade persistente de recordar se uma acéo
foi efetuada, incapacidade persistente de reter
novas informacdes e esquecimento persistente
associado a prejuizo neurolégico

-Monitorar disturbios visuais: diplopia,
nistagmo, campo visual, cortes, visdo turva e
acuidade visual

-Propor exercicios de memorizacéo;
-Monitorar a resposta a estimulos: verbal,
tatil e danosa

- Incentivar

Dificuldade Em
Aceitacdo Da Doenga

Medo caracterizado por apreenséo e sensacao de
medo relacionado a cenario pouco conhecido
Sentimento de impoténcia caracterizado por
Frustragdo quanto a incapacidade de realizar
atividades anteriores relacionado a Dor/
Estigmatizacdo/ Estratégias de enfrentamento
ineficazes

Risco de sentimento de impoténcia associado a
doenca progressiva

Sofrimento espiritual caracterizado por aceitagdo
inadequada, desesperanca, sentimento de
abandono relacionado a aumento da dependéncia
de outro.

Negacdo ineficaz caracterizado por ndo admite o
impacto da doenca na vida relacionado a medo
de perda da autonomia

- Propor metar a curto e longo prazo,
incentivando o olhar mais objetivo sobre a
vida

-Incentivar o papel da familia na ajuda da
ceitacao da doenca;

-Incentivar a participagdo em projetos de
apoio ao portador de EM que tenham
reunibes em grupo para compartilhar
experiéncias;

-Orientar sobre a importancia de um sistema
de crencas e incentivar que o portador de EM
freqliente algum ambiente religioso que o de
suporte e novo olhar sobre sua condicéo.

Dor

Dor cronica caracterizado por auto-relato das
caracteristicas da dor usando instrumento
padronizado de dor relacionado a condigdo
musculoesquelética cronica

Tristeza cronica caracterizado por Sentimentos
negativos devastadores associado a Incapacidade
crbnica

- Avaliar a dor quanto a local, intensidade e
periodicidade da dor, usando escala
adequada;

-Propor formas ndo farmacoldgicas de alivio
da dor, como compressas quentes/frias
dependendo da necessidade;

-Avaliar a aceitacdo dos medicamentos para
dor e sua correta utilizacdo, e ponderar sobre
possivel ineficacia de medicamentos
utilizados a muito tempo;
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-Estimular paciente a encontrar maneiras de
alivio da dor de forma independente;

Ndo Entender
Doenca (Medo)

A

Medo caracterizado por apreenséo e sensacao de
medo relacionado a cenario pouco conhecido
Controle ineficaz da salde caracterizado por
dificuldade com o regime prescrito e falha em
agir para reduzir fatores de risco relacionado a
conflito de decisdo

-Fornecer o necessario conhecimento sobre a
patologia da doenca ao paciente;

-Estimular o paciente a procurar saber sobre
as diferentes apresentacdes da doenca e a
forma como ela progride buscando
desmistificar e melhorar o enfrentamento;
-Sanar toda e qualquer duvida que surja do
paciente, de forma simples, clara e objetiva.

Dificuldade

Em

Aceitacdo Da Doenga

Negacdo ineficaz caracterizado por ndo admite o
impacto da doenca na vida relacionado a medo
de perda da autonomia

Sentimento de impoténcia caracterizado por
Frustracdo quanto a incapacidade de realizar

-Conversar com a familia e explicar o
importante papel que ela desempenha na
melhora da aceitacdo da doenca pelo
portador de EM.

-Estimular vivencia religiosa que o ajude a

atividades anteriores relacionado a Dor/
Estigmatizacdo/ Estratégias de enfrentamento
ineficazes

ceitar o seu atual quadro de vida

-Estimular  técnicas de meditacdo e
relaxamento, para que o paciente possa se
centrar em si e resolver seus problemas
consigo mesmo;

-Encaminhar para a ajuda terapéutica
psicolégica e  psiquiatrica  conforme
necessario.

4 DISCUSSAO

Este estudo foi realizado a fim de discorrer sobre o papel do enfermeiro no apoio
ao portador de esclerose maltipla.

No quadro 1, estdo descritos os principais problemas de enfermagem que o0s
portadores de esclerose mdaltipla enfrentam, e relacionados a eles os diagndsticos
NANDA 2018-2020 e suas respectivas intervencdes de enfermagem. A partir do estudo
dos artigos levantados principalmente do Costa et al, 2017, obtivemos os principais
problemas de enfermagem. Essa parte da pesquisa foi importante para que se tenha quais
sdo os principais diagnésticos e problemas enfrentados pelo portador de esclerose
multipla, a partir deles conseguiriamos tracar a discussdo final do presente trabalho
enguanto ao papel do enfermeiro diante de cada complicacédo levantada.

Com base nos diagndsticos levantados a pesquisa se seguiu para o estudo de suas
intervencdes, discorrendo sobre o papel do enfermeiro em cada problema levantado. Apos
essa correlagdo, tivemos a discussdo final sobre o real papel do enfermeiro diante de cada
um dos problemas e intervengdes correlacionadas levantadas.

Os problemas levantados nos artigos estudados nos mostram aspectos e
peculiaridades dos problemas achados em pacientes portadores de EM. Iremos discutir
sobre como o enfermeiro deve agir de acordo com cada um dos seguintes problemas de
enfermagem ja levantados: habilidades motoras prejudicadas(pegar, levantar, andar etc.),

dificuldade em atividades de vida diaria(fraqueza, fadiga etc.), incontinéncia urinaria;
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perda de memodria, dificuldade de raciocinio logico, ndo entender a doencga(medo),

dificuldade em aceitagéo da doenga, dor.

HABILIDADES MOTORAS PREJUDICADAS(PEGAR, LEVANTAR, ANDAR
ETC.)

Como profissionais da salde teremos de primeiramente avaliar as capacidades
fisicas e cognitivas do paciente a fim de descobrir se o portador de esclerose multipla esta
ou ndo respondendo adequadamente aos tratamentos, se seus sintomas estdo em declinio
ou estaveis. A ajuda de outros profissionais é de imensa importancia como terapeutas
ocupacionais e fisioterapeutas.

As mudancas fisicas na casa nesse contexto também se tornam importantes
conforme a incapacidade fisica se agrava corrimao em corredores, portas de facil abertura,
alcas de apoio em banheiros, diminuigédo de degraus e etc, sdo algumas das adequacdes
feitas no ambiente que o enfermeiro devera se atentar para ajudar a melhorar a qualidade

de vida e seguranca do portador de EM.

DIFICULDADE EM ATIVIDADES DE VIDA DIARIA (FRAQUEZA E FADIGA)

Algumas das situacdes que mais incomodam pacientes que possuem doengas que
causam limita¢bes sdo os sentimentos de impoténcia e sofrimento psicoldgico, a fadiga
na realizacdo de atividades basicas do dia a dia pode levar o paciente a um quadro
depressivo por ndo conseguir manter a rotina que mantinha antes, tornando necessario um
acompanhamento de psicdlogos e psiquiatras a fim de melhorar o enfrentamento psiquico
do paciente. N6s como profissionais da salde devemos usar de ferramentas como
organograma e ecomapa para definir estratégias que ajudem no enfretamento dessas
dificuldades, a fé é um ponto muito importante ja que quando apoiada em alguma
instituicdo (igrejas, templos e etc.) se torna uma rede de apoio na superacdo das
dificuldades do nosso cliente.

A pratica diaria de atividade fisica pode também melhorar ndo apenas no
condicionamento fisico do paciente como também na producéo de horménios que ajudem
na sensacdo de bem estar. Uma ferramenta usada pode ser a PIPA(Programa de
intervencao de promogé&o para atividade fisica) que ajuda muito na melhora do bem estar
do portador de EM.
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INCONTINENCIA URINARIA

E importante que exista uma monitorizagdo de sinais e sintomas de incontinéncia
urinaria, levando sempre em conta os relatos do paciente. Orientar sobre os sinais e
sintomas de infeccao urinaria e da importancia de ndo segurar a miccao e de relatar todos
o0s sintomas, como ardor, urgéncia urinaria e mal controle do esfincter urindrio o mais

cedo que ocorrerem.

PERDA DE MEMORIA

A monitora¢do neuroldgica em pacientes com EM se torna necesséria para inferir
sobre 0 avanco da doenca e suas sequielas. Neste caso vai muito alem de apenas exames
neuroldgicos e se enfoca principalmente nos relatos vindos do paciente e seus familiares
sobre possiveis faltas de memoria, mudancas repentinas de humor, mudanca de ténus
muscular, mudanca da acuidade visual, dores de cabeca e etc. Essa monitoracdo também
se torna importante para definir as respostas aos medicamentos, se tornando um ponto
chave no tratamento da EM e ate mesmo mudanca terapéutica junto ao medico

neurologista.

DIFICULDADE DE RACIOCINIO LOGICO

O papel do enfermeiro nesse quesito é o de ajudar o portador de EM a identificar
metas de curto e longo prazo em relacdo ao tratamento, incentivar que faca atividades
recreativas com frequéncia, freqliente grupos de apoio para a sua doenga etc. O paciente
precisa ter ajuda pafra ver tudo de forma mais objetiva, de forma que consiga enxergar o
panorama total de sua doenca e consiga viver com o prognostico de maneira satisfatoria,
para isso 0 conhecimento sobre 0s estagios da doenca e seu tratamento é fundamental. A
familia também precisa estar dentro e de acordo com os projetos, ter uma rede de apoio
dentro de casa e em meio religiosos sdo os meios mais efetivos de controle da ansiedade
e depressao e principalmente de aumento do enfrentamento dos problemas do dia a dia.
(Figueiredo et al, 2019)

A disfuncdo cognitiva relacionada a lesdes do SNC estdo diretamente ligadas a
baixa funcao cognitiva do paciente portador de EM. Essas lesfes levam a uma diminuicao
do raciocinio logico e diminuicdo da qualidade de vida do paciente e de sua adesao ao
tratamento. Se tornando assim um problema de enfermagem muito importante e no qual
devemos ter muita atencdo. Juntamente associado a isso se encontra a depressdo. Juntas

se tornam um fator que dificulta a melhora do paciente pois sem conseguir pensar direito
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e com sintomas depressivos a adesdo ao tratamento e busca de melhorar a qualidade de

vida se torna muito complicada.

DOR

A dor pode ser fator intrinseco da doenca devido aos problemas neuromusculares
que ela causa. O acompanhamento junto ao paciente nesse quesito deve ser constante, a
dor deve ser qualificada e quantificada. O uso de escala de dor (visual analogica ou visual
numerica) € imprescindivel para se ter a mensuracdo exata do nivel de dor do paciente
conforme o andamento do tratamento e também para mensurar a eficicia das medicagoes
e dos métodos ndo medicamentosos para controle da dor usados. Maneiras alternativas de
alivio da dor como compressas questes/frias, alongamentos, meditacéo e etc. deverdo ser
ensinadas ao pacientes conforme apropriado. A eficacia dos analgésicos deverdo ser
questionadas sempre que possivel, e novas dores deverao ser anotadas e tratadas conforme
0 Seu aparecimento ou agravamento. A independéncia deve ser estimulada no sentido de
que as dores do paciente deverdo ser entendidas pelo préprio, devemos nesse sentido dar
as ferramentas para que o paciente ciente de sua dor possa escolher qual serd o melhor

método para diminui-la conforme necessario.

NAO ENTENDER A DOENCA (MEDO)

O conhecimento é essencial nesse passo do tratamento, entender a doenca
significa ndo ter medo dela e conseguir uma qualidade de vida muito melhor mesmo com
todos os desafios. Para isso é necessario que o paciente entenda tudo sobre a sua doenca,
todas as formas, como os remédios podem reagir em seu corpo, quando devemos mudar
a estratégia de terapéutica, como reagir ap6s uma crise e etc. A doenca deve ser esmiucada
de forma simples e objetiva ajudando o portador de EM entendé-la pelo o que esta

passando e assim ndo temer e buscar a ajuda sempre que for necessario.

DIFICULDADE EM ACEITACAO DA DOENCA

O principal componente que ira ajudar o paciente na aceitacdo de seu estado de
salde é o apoio emocional, seja de sua familia e amigos, seja de sua comunidade. Para
iss0 usamos muito a fé desses pacientes como arma para seu apoio emocional. Descobrir
sobre as preferéncias religiosas e estimular a sua vivencia religiosa seja em qual religido
ou crenca for € a melhor maneira de apoio emocional, tendo esse componente
estabelecido podemos partir para o apoio familiar e de uma rede de amigos. A familia

também podera e devera ser usada como apoio, para isso cabe o enfermeiro fazer reunides
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com os familiares, propor atividades de lazer entre 0s membros da familia e explicar a

importancia de cada um deles no processo de aceitacdo da doenca de seu ente querido.

5 CONCLUSAO

O paciente ao descobrir a doencga ira se deparar com uma nova serie de
limitagdes, que poderdo incluir inclusive a sua aposentadoria. Dependendo da fase de vida
em que a doenca surge isso pode significar um novo olhar por toda a sua existéncia, ja
que ao inves de estar planejando casar e ter filhos ou prosseguir na carreira a pessoa estara
se aposentando e tendo que mudar as suas perspectivas de vida e planos futuros. Olhando
apenas por esse lado ja temos um paciente extremamente suscetivel a quadros depressivos
e de desesperanca, o enfrentamento nesse caso pode vir como negacao, dicotomia ou na
fala direta sobre a doenca, em todos os casos o0 papel do enfermeiro permanece 0 mesmo,
o de esclarecer sobre a doenga, o tratamento e seus efeitos e de como é preciso continuar
levando a vida da melhor maneira possivel enfrentando todas as limitacGes impostas pela
doenca.

Muitos precisam de ajuda em todas as atividades diarias, alguns precisam de
cadeira de rodas e por consequéncia de adaptacBes no ambiente, outros precisam de
assisténcia pessoal diaria para todas as atividades. Todo esse quadro também contribui
para os quadros depressivos anteriormente mencionados, e causam assim problemas
secundarios como obesidade ou perda do apetite, problemas de sono, pensamento suicida
e de culpa por estar precisando de outros e fazendo a vida de familiares girar em torno
deles. Uma ferramenta que ajuda na melhora desse quadro € a atividade fisica, alem de
prevenir e diminuir casos de incapacidade também melhora quadros depressivos. A ajuda
de fisioterapeutas em uma equipe multidisciplinar se torna imprescindivel. E quem devera
intermediar esse quadro é o enfermeiro, que vendo a necessidade ira acionar a sua rede
multidisciplinar com auxilio de psicdlogos e fisioterapeutas que irdo intervir de maneira
individual para cada caso e para cada limitacao.

Ao decorrer do estudo o tema da fé como principal motivador para auxiliar no
enfrentamento esteve sempre presente, na maioria dos artigos pesquisados, a fé se torna
entdo uma das principais ferramentas que o enfermeiro podera usar para auxiliar o seu
paciente. Sendo assim, o enfermeiro devera criar formas para que seu paciente consiga
desenvolver essas atividades, essa parte do processo serd sempre muito particular e

individual dependendo da religido ou crenca do paciente, porem independente disso o
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enfermeiro devera estudar e entender a fé do paciente e tentar encontrar quais atividades
dentro do credo do paciente irdo se tornar uma chave para sua melhora mental e espiritual.

Um dos principais pontos de discussdo sobre a EM hoje em dia é como podemos
retardar as limitacOes causadas pela doenca. O tratamento ndo farmacol6gico e a
supervisdo da eficiéncia do tratamento farmacoldgico devera ser o enfoque maior quando
pensamos na pratica da enfermagem. As atividades fisicas aerdbicas, anaerdbicas e
cognitivas ajudam a restaurar varias capacidades dos individuos e ajudam a prevenir que
novas surjam. A atividade fisica melhora fisica e emocionalmente os pacientes, sendo
indispensavel a sua indicacdo em qualquer consulta de enfermagem.

Por fim concluimos que a participacéo do enfermeiro no processo de satde/doenca
quando relacionado a EM é de extrema importancia, 0 mesmo se torna um elo de forca e
esperanca para o paciente. O enfermeiro deve possuir 0s conhecimentos necessarios para
tanto e devera auxiliar o seu paciente na descoberta de um novo mundo cheio de desafios
porem também cheio de conhecimento para que se possa ter confianca e enfrentar as

dificuldades da melhor maneira possivel.
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