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RESUMO

Objetivos: Identificar a producao cientifica de enfermagem sobre a sistematizacao de enfermagem frente
ao cliente em uso terapéutico de Broncodilatadores e Expectorantes; identificar na literatura os possiveis
problemas de enfermagem relacionados ao uso de Broncodilatadores e Expectorantes e; Realizar um
mapeamento cruzado na Classificacao Internacional para a Pratica de enfermagem (CIPE) com vistas a
estruturacao de diagndsticos de enfermagem e possiveis intervencoes de enfermagem. Método: Realizou-se
uma pesquisa bibliografica na Biblioteca Virtual em saide (BVS), especificamente nas bases de dados LILACS
e MEDLINE. Resultados: Como principais achados da pesquisa, destacam-se os seguintes problemas de
enfermagem: tabagismo, baixa ingestao de liquidos, desidratacao, Sistema Respiratorio comprometido e
limpeza das vias aéreas comprometida, ventilacdo espontanea comprometida, troca gasosa comprometida e
tosse atual, risco de dispnéia, risco de taquicardia, resultado de gasometria anormal, padrdo respiratorio
comprometido, ansiedade atual e insonia atual, risco de tremor e risco de infeccdao. Conclusdo: O avanco
nas terapias medicamentosas tem exigido dos profissionais embasamento teoérico constante e
verdadeiramente consolidado para a fundamentacdao de suas intervencbes, com base em possiveis
diagnosticos. Acredita-se que este trabalho possa fomentar uma reflexdao para implementacdo de um
cuidado consciente e seguro ao cliente. Descritores: Broncodilatadores, Expectorantes, Cuidados de
enfermagem
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[ INTRODUCAO ]

Através da elaboracdao e aplicacao de
conhecimento cientifico, e pelo conseqiiente
desenvolvimento de novas competéncias, os
enfermeiros tém percebido novas necessidades do
cuidado em salde, frente as alteracdes constantes
no perfil epidemiologico atual. Isto se faz
relevante a medida que surgem novas
necessidades de cuidados em saude para pessoas e
comunidades nao tomando por foco principal a
doenca, mas, acima de tudo, o suporte para
lidarem com o binémio salde/doenca sendo
importante uma visao integral do individuo e a
educacao permanente dos profissionais de salde.
A farmacologia se aplica a enfermagem na medida
em que se faz necessario um conhecimento acerca
dos mecanismos de acao dos farmacos utilizados
pelos clientes para que possam ser estabelecidas
as possiveis intervencbes. Os farmacos abordados
neste estudo sao os broncodilatadores e
expectorantes largamente utilizados no meio
hospitalar. Frente a essas questdes, o presente
estudo tem por objeto a sistematizacao da
assisténcia de enfermagem frente ao cliente em
uso de broncodilatadores e expectorantes.

Os objetivos: Identificar a producao
cientifica de enfermagem sobre a sistematizacao
de enfermagem frente ao cliente em uso
terapéutico de Broncodilatadores e Expectorantes;
Identificar na literatura os possiveis problemas de
enfermagem relacionados ao uso de
Broncodilatadores e Expectorantes e; Realizar um
mapeamento cruzado na Classificacao
Internacional para a Pratica de enfermagem (CIPE)
com vistas a estruturacao de diagnosticos de
enfermagem e

possiveis  intervencoes de
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enfermagem.

METODOLOGIA ]

Para alcancar os objetivos propostos

realizou-se uma pesquisa bibliografica na
Virtual em saude (BVS),

especificamente nas bases de dados LILACS e

Biblioteca

MEDLINE, com os descritores: Broncodilatadores,
Expectorantes e Cuidados de enfermagem. Foram
selecionadas as publicacdes dentro do recorte
temporal de 2000 a 2008; com aderéncia a
tematica e em lingua portuguesa e inglesa. Foram
utilizadas também obras classicas relacionadas ao

tema.

[ RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS ]

Como principais achados da pesquisa,

destacam-se os seguintes problemas de
enfermagem: tabagismo, baixa ingestao de
liquidos, desidratacao, Sistema Respiratorio
comprometido e limpeza das vias aéreas
comprometida, ventilacao espontanea
comprometida, troca gasosa comprometida e tosse
atual, risco de dispnéia, risco de taquicardia,
resultado de gasometria anormal, padrao
respiratorio comprometido, ansiedade atual e
insonia atual, risco de tremor e risco de infeccao.
Frente aos problemas apresentados, foram
mapeados os seguintes diagnosticos: tabagismo
atual, tendo em vista que os pacientes com DPOC
que necessitam utilizar estes farmacos mesmo
ante a doenca por vezes nao abandonam o
tabagismo. Nesses casos aplica-se a intervencao
avaliar o estado de tabagismo, visto que o tabaco

provoca lesao pulmonar permanente e diminui os
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mecanismos de protecées dos  pulmoes.
Diagnodsticos como padrao de ingestao de liquidos
baixo o que se reflete no especamento das
secrecoes e desidratacao atual devido a reducao
da ingesta e maior demanda de liquidos pelo
organismo visando fluidificar as secrecées em
estase apresentam uma principal e importante
intervencao: hidratar adequadamente o paciente,
pois a hidratacao sistémica ajuda a umedecer as
secrecoes e facilita a expectoracdo. Porém os
liquidos devem ser administrados com cautela
quando a insuficiéncia cardiaca direita ou
esquerda estiver presente. Secrecao atual devido
a intensa producdao de muco pelas células
caliciformes visando expulsar corpos estranhos,
Sistema Respiratério comprometido devido ao
acumulo de muco e estreitamento das vias aéreas
0 que acarreta um Padrdao respiratorio
comprometido e limpeza das vias aéreas
comprometida uma vez que a atuacao ciliar
encontra-se prejudicada devido a estase de
secrecoes, sao diagndsticos obtidos quando
anteriormente a cuidados como: Orientar e
incentivar o paciente a realizar respiracao
diafragmatica e a tosse efetiva, pois essas
técnicas melhoram a ventilacado aumentando a
permeabilidades das vias aéreas para facilitar a
remocao do escarro. Através da avaliacdao da
enfermagem a pacientes em uso destes
medicamentos é  possivel também  obter
diagnosticos como: expectoracao comprometida
devido ao especamento do muco e atividade ciliar
comprometida, limpeza das vias aéreas

comprometida, dependente de  aspiracao,
ventilacao espontanea comprometida, pois devido
a estase de secrecoes nao ha fluxo de ar
satisfatorio assim como ha dificuldade relacionada

a expansibilidade toracica, os fatores
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anteriormente explicitados desencadeiam em uma
troca gasosa comprometida e tosse atual visando
mobilizar a secrecao. Por isso é indicado, realizar
a drenagem postural com percussao e vibracao
pela manha e a noite conforme a prescricao uma
vez que usa a acao da gravidade para ajudar a
mobilizar as secrecées de modo que possam ser
expectoradas ou aspiradas com maior facilidade.
Troca gasosa comprometida, risco de dispnéia
devido ao comprometimento geral do Sistema
Respiratorio, risco de taquicardia sendo esta uma
tentativa de compensar a oferta insuficiente de
oxigénio aos tecidos devido a dispnéia, este
desequilibrio entre oferta e demanda de oxigénio
reflete em um resultado de gasometria anormal,
padrao respiratorio comprometido sao
diagndsticos que levam ao cuidado quanto a
monitoracdao do estado respiratorio, pois uma
alteracdo no estado respiratorio, inclusive
taquipnéia, dispnéia e sons respiratorios
diminuidos ou ausentes podem indicar atelectasia.
Devido ao diagndstico de Risco de arritmia devido
a acao inespecifica destes farmacos no organismo,
o profissional de enfermagem deve avaliar se o
paciente esta apresentando arritmias antes de
administrar os Beta adrenérgicos, pois podem
levar a um aumento da excitabilidade e
contratilidade -  Taquicardia, induzir a
taquiarritmias além de estimularem a liberacao
de noradrenalina pré-sinaptica. O possivel
diagnostico de Sinal de Pressao Arterial anormal
induz ao cuidado principal que é Monitorar a
pressao arterial, pois se o paciente fizer uso de
anti-hipertensivo, pode haver a reducao dos
efeitos do mesmo. Tremor atual como reflexo da
reacao adversa do uso destes farmacos, ansiedade
atual devido a dificuldade de respirar e tempo de

internacao e insdnia atual também como reflexo
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da reacao adversa do uso destes farmacos sao
diagnosticos onde se aplicam a avaliacao do
estado mental do paciente (grau de ansiedade,
nervosismo, vigilia) pelo fato de as xantinas
poderem causar ou agravar tremores, ansiedade,
vigilia e em casos mais graves convulsao. Resposta
a medicacao melhorada € um diagndstico para que
o profissional de enfermagem oriente o paciente
no uso de broncodilatadores inalatérios, a esperar
aproximadamente 10 minutos entre as inalacoes
porque permite que o medicamento dilate os
bronquiolos, de modo que a segunda dose possa
ser inalada mais profundamente, aumentando o
efeito terapéutico. Diante do diagndstico risco de
tremor o paciente deve ser instruido a relatar se
surgirem tremores apos iniciar o uso de quaisquer
destes medicamentos, pois pode ser necessario
ajustar a dose. Do mesmo modo tendo em vista os
pacientes em uso de expectorantes que
apresentam os diagnosticos de limpeza das vias
aéreas e risco de infeccao devido a necessidade de
procedimentos invasivos como, por exemplo, a
aspiracao de vias aéreas os principais cuidados
segundo a literatura sao Registrar a freqiiéncia e
as caracteristicas da tosse, bem como quantidade,
cor e aspecto das secrecdes produzidas visando
detectar possiveis infeccoes virais ou bacterianas;
Com intuito de associar ao tipo de tosse existente
ao tipo de lesao pulmonar. Com o diagnodstico de
Dependente de aspiracao, deve-se associar as
nebulizacbes a drenagem postural para eliminacao
de excesso das secrecdes bronquicas, caso haja,
por ser o meio preferido e melhor tolerado para a
limpeza da arvore bronquial, ja que as técnicas do
tipo da aspiracao ou lavagem bronquial causam
um mal-estar consideravel. Substancia gastrica
alta é um diagndstico especifico quando o

paciente esta em uso de expectorantes como, o0
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lodeto de potassio e o Guaiacolato de glicerila por
isso devem ser administrados apos as refeicoes
devido as propriedades gastricas irritativas. E
também é observado o diagnostico de risco de
hemorragia e por isso deve-se observar o tempo
de coagulacao quando o paciente estiver em uso
de Guaiacolato de glicerila pois Guaiacolato de
gricerila diminui a adesividade plaquetaria e

aumenta o tempo de coagulacao.

CONCLUSAO

O avanco nas terapias medicamentosas tem
exigido dos profissionais embasamento tedrico
constante e verdadeiramente consolidado para a
fundamentacao de suas intervencées, com base
em possiveis diagnosticos. Acredita-se que este
trabalho possa fomentar uma reflexao para
implementacdo de um cuidado consciente e

seguro ao cliente.
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