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Resumo

Introducio: Para uma assisténcia qualificada & Pessoa em Situacdo de Rua, ¢ necessario
atendimento multidisciplinar com individualiza¢do do cuidado. Desse modo, a enfermagem
contribui no desenvolvimento de intervengdes organizadas e pautadas em abordagem holistica
do paciente. Objetivo: Propor diagnoésticos, resultados e intervengdes de enfermagem para
Pessoas em Situacdo de Rua com base em suas atividades de vida diaria. Materiais e Métodos:
Estudo transversal, de abordagem quantitativa, realizado em Centro de Referéncia
Especializado para Pessoas em Situagio de Rua em Sobral, Ceara, Brasil. A amostra contou
com 52 participantes. A coleta dos dados ocorreu por entrevista individual, no periodo de abril
a junho de 2017, norteada por questionario estruturado baseado no Modelo de Atividades de
Vida Diaria. As respostas dos pacientes foram tabuladas, sendo incluidos no plano de cuidados
os Diagnosticos de Enfermagem que obtiveram uma frequéncia maior que 40%. Resultados:
Foram identificados 34 diagnosticos de enfermagem, os quais foram divididos conforme as
atividades de vida diaria (Manutenc¢do de um ambiente seguro, comunicar, respirar, alimentar,
eliminar, trabalho e distragdo, sexualidade, sono ¢ morte), sendo 16 de risco e 18 reais.
Conclusio: O plano de cuidados favorece a assisténcia de enfermagem com base nos diversos
problemas que envolvem o processo saude-doenca da populacdo em situagdo de rua.

Palavras-chave: pessoas em situacdo de rua; planejamento de assisténcia ao paciente;
atividades cotidianas; processo de enfermagem

Abstract

Introduction: For qualified assistance to street people, multidisciplinary care with
individualized care is necessary. In this way, nursing contributes to the development of
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population.

Introducio

A Populagdo em Situacdo de Rua
(PsR) ¢ considerada grupo populacional
vulneravel e heterogéneo, que possui em
comum a situagdo de pobreza, moradia ndo
convencional e sobreposi¢ao de
vulnerabilidades sociais'. As taxas de
morbidade e mortalidade de PsR, em
comparagdo com a populagdo em geral, sdo
altas, pois sdo constantemente acometidas
por intmeras doencas infecciosas e nao
infecciosas, assim como uso abusivo de
4lcool e outras drogas?.

O contingente populacional de PsR
esta crescendo vigorosamente em diversos
paises®. Além das vulnerabilidades sociais,
essa populacdo possui dificuldades para
acessar os servicos de satde, especialmente
a atencdo primaria, o que a leva, muitas
vezes, a agudizacdo de doengas, € promove
atendimentos emergenciais em unidades de
pronto atendimento®.

Para viabilizar o acesso desses
individuos aos cuidados de saude, o
Ministério da Saude planejou diversas
acdes com objetivo de resgatar a cidadania
dessa populacao, dentre essas, destaca-se o
consultorio na rua, que esta vinculado a
atencdo bdsica, e apresenta como proposta a
preven¢do de doengas e a promoc¢dao da
saude, como forma de subsidiar melhorias
na qualidade de vida das PsR’.

Para uma assisténcia qualificada ¢
necessario atendimento multidisciplinar a
PsR, com individualizacdo do cuidado de
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organized interventions based on a holistic approach to the patient. Objective: Propose nursing
diagnoses, results and interventions for People on the Street based on their daily activities.
Materials and Methods: Cross-sectional study, with a quantitative approach, carried out in a
Specialized Reference Center for Homeless People in Sobral, Ceara, Brazil. The sample had
52 participants. Data collection took place through an individual interview, from April to June
2017, guided by a structured questionnaire based on the Daily Living Activities Model. The
patients' responses were tabulated, and the Nursing Diagnoses that obtained a frequency greater
than 40% were included in the care plan. Results: 34 nursing diagnoses were identified, which
were divided according to the activities of daily living (maintaining a safe environment,
communicating, breathing, eating, eliminating, work and distraction, sexuality, sleep and
death), 16 of which are at risk and 18 reais. Conclusion: The care plan favors nursing care
based on the various problems that involve the health-disease process of the homeless

Keywords: street people; patient care planning; daily activities; nursing process

acordo com as necessidades de cada um.
Desse modo, a enfermagem contribui no
desenvolvimento de intervencoes
organizadas e pautadas em abordagem
holistica do paciente. A Sistematizacdo de
Assisténcia em Enfermagem (SAE) ¢ uma
ferramenta metodoldgica que envolve
levantamento de dados, identificacdo de
diagnosticos, planejamento, implementagao
de cuidados em saude e avaliagdo desse
processo®.

A SAE ¢ baseada em um sistema de
classificagdo taxondmica que permite a
identificacdo de problemas, o agrupamento
e interpretacdo de dados para soluciond-los.
Essas taxonomias beneficiam 0
planejamento  de  intervencdes  de
enfermagem e a padronizacdo das

terminologias entre a equipe
multiprofissional.

Configura-se, ainda, como
importante recurso por promover a
autonomia dos profissionais da

Enfermagem, ofertando-lhes, assim, maior
seguranga  nas  acdes  assistenciais,
continuidade no cuidado, € maior
proximidade entre pacientes e profissionais,
com fortalecimento de vinculos’.

Em especial, no contexto da
populacdo em situacdo de rua, os
diagnodsticos, resultados esperados e
intervencdes de enfermagem sdo propostos
com base em julgamentos clinicos sobre
processos vividos pelos individuos e
envolvem problemas de satde reais e
potenciais que afetam direta ou
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indiretamente suas atividades de vida
diéria®.

Para esses individuos, as atividades
de vida diaria relacionam-se diretamente
com bem-estar e sobrevivéncia. Desse
modo, torna-se relevante associar o uso de
metodologias proprias da enfermagem com
as atividades de vida didria para planejar
uma assisténcia em saide com base nas
peculiaridades da populagdo e que possam
fundamentar a¢des de promogao da saude
eficazes.

Desse modo, o presente estudo tem
por objetivo propor diagnosticos, resultados
e intervengdes de enfermagem para Pessoas
em Situacdo de Rua com base em suas
atividades de vida diaria.

Métodos

Estudo descritivo, transversal, de
abordagem quantitativa, realizado no
periodo de abril a junho de 2017 no Centro
de Referéncia Especializado para Pessoas
em Situacdo de Rua denominado como
Centro POP, em Sobral, Ceara, Brasil.
Trata-se de unidade publica e estatal de
referéncia no atendimento especializado a
populacdo adulta que vive em situacdo de
rua’.

O publico-alvo do estudo foram 60
PsR que frequentavam o referido Centro
POP. Os critérios de inclusdao foram: ser
usudario do Centro POP e possuir idade igual
ou superior a 18 anos. Foram excluidas PsR
que estavam sob efeito de substancias
psicotropicas e que  apresentavam
comprometimento cognitivo. Apos
aplicacdo dos critérios de elegibilidade,
participaram da pesquisa 52 pessoas.

A coleta dos dados ocorreu por
entrevista individual realizada por uma
enfermeira e duas académicas de
enfermagem, com duragdo média de 15
minutos. Esse momento foi norteado por
questionario estruturado em duas etapas, a
primeira com caracterizagao
sociodemografica dos participantes e a
segunda, com questionamentos baseados
nas 12 Atividades de Vida Diarias,
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propostas no modelo de Roper, Logan e
Tierney, que sdo: manter o ambiente seguro,
respiragdo,  alimentagdo,  eliminagdo,
comunicagdo, higiene pessoal e do
vestuario, controle da temperatura corporal,
trabalhar e divertir-se, mobilidade, exprimir
a sexualidade, dormir e morrer’.

Justifica-se a escolha do modelo de
Roper, Logan e Tierney, uma vez que o
homem realiza uma série de atividades
importantes para manutenc¢ao da satde e do
bem-estar. Nas PsR essas atividades estdo
estreitamente relacionadas com a saude e
podem auxiliar o profissional no
planejamento e conducdo dos cuidados
basicos, de modo a contemplar
dependéncias na realizagdo das atividades
de vida diaria’.

A coleta de dados foi realizada
utilizando uma abordagem holistica, para a
interpretacdo das informagdes obtidas
através da conversa e observacdo. Desse
modo, inicialmente, os dados coletados
foram categorizados com base nas
atividades de vida didria e, em seguida, os
problemas presentes em cada atividade
foram analisados individualmente.

Foi utilizado o referencial de Risner,
que estabelece as etapas de andlise, com
categorizagao de dados e a identificacao de
informagdes incompletas ou incongruentes;
e sintese, a partir do agrupamen das
evidéncias em padrdes, a comparagdo dos
padrdes com teorias, modelos, normas e
conceitos, a realizacdo de inferéncias ou
hipdteses e a proposi¢io relagdes!’.

Na etapa de andlise, as informagdes
contidas nas respostas dos participantes
foram convertidas em caracteristicas
definidoras e fatores relacionados. Na
sintese, esses resultados foram agrupados
com base nas Atividades de vida diaria
comprometidas e em seguida foram
propostos Diagndsticos de Enfermagem
(DE) reais ou de risco, de acordo com a
taxonomia II da NANDA-I'!.

Ressalta-se que foram incluidos no
plano de cuidados para PsR, apenas os DE
que obtiveram frequéncia maior que 40%.
Apo6s a definicdo, os mesmos foram

Revista de Atencéo a Satude | Sdo Caetano do Sul, SP | v.19 | n. 67 | p. 154-164 | jan./mar. 2021 | ISSN 2359-4330



associados as  taxonomias  Nursing
Outcomes Classification (NOC), a qual
padroniza o nome e as defini¢des de
resultados para uso na pratica, educagdo e
pesquisa!?. E para as interven¢des de
enfermagem, utilizou-se a classificagdo
Nursing Interventions Classification (NIC),
que propde uma série de atividades que o
enfermeiro pode executar com o individuo
e comunidade'?.

O estudo recebeu parecer favoravel
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Estadual Vale do Acarat
(UVA), n° 2.083.621 de 2017. Foram
respeitados os preceitos éticos quanto a
participagdo voluntaria e consentida.

Resultados

Quanto ao perfil dos participantes
do estudo, 88,5% (46) eram do sexo
masculino e 11,5% (6) do sexo feminino. A
média de idade foi 37,62 anos com
diferenca de (+ 9,8) anos. Referente ao
estado civil, 51, 9% (27) eram solteiros,
25% (13) divorciados, 13,5% (7) casados,
7,7% (4) estavam em unido estavel ¢ 1,9%
(1) era viuvo.

Eram predominantemente catodlicos
com 50% (26), 30,8% (16) representavam
evangélicos, 1,9% (1) era testemunha de

Plano de cuidados para pessoas em situagdo de rua
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Jeova e 17,3% (9) ateus. Em relacdo a
escolaridade, 53,84% (28) possuiam 0 a 8
anos de estudo, 40,39% (21),9a 11 anos, a
apenas 5,77% (3) tinham mais de 12 anos
de estudo.

Dentre os motivos que os levaram a
viver nas ruas, 65,39% (34) foram
originados por conflitos familiares, 23,07%
(12) pelo uso abusivo de drogas e 11,54%
(6) pelo desemprego. Ao avaliar o tempo
que se encontravam em situagdo de rua,
houve predominio de vivéncia nas ruas de
até 6 meses 38,47% (20) e acima de 4 anos
28,84% (15). Foi identificado que 91,4%
(47) relataram desejo de mudar sua situagao
socioeconOmica e sair das ruas, entretanto
91,4% (47) estavam satisfeitos com a sua
condicao atual.

Foram incluidos no plano de

cuidado os diagnésticos que tiveram uma
frequéncia maior que 40%. No Quadro 1
foram elencados os diagnosticos de
enfermagem de cada atividade de vida, os
resultados esperados e propostas de
intervengoes.
Quadro 1 - Diagnésticos de enfermagem,
resultados  esperados e  principais
intervengoes de acordo com a ligacao entre
NANDA, NOC e NIC, presentes em
pessoas em situacao de rua. Sobral — Ceara,
2017.

Atividade de vida diaria

Diagnostico de
enfermagem

Resultados esperados

Principais intervencoes

Manutengdo de um ambiente
seguro

Risco de dignidade
humana comprometida
(00174)

Comportamento de
seguranga pessoal

-Prevencao contra violéncia;
-Prevencao no uso de drogas;
-Controle de impulsos;
-Identificagfo de risco.

Comunicar Disposigdo para Capacidade de expressar -Aumento da socializagao;
comunicagdo melhorada mensagens verbais e ndo -Escutar ativamente;
(00157) verbais -Promocdo da integralidade
familiar.
Risco de vinculo Desempenho do papel -Melhora na autopercepgao;
prejudicado (00058) -Promocéo de vinculo;
-Suporte emocional;
-Melhora do sistema de apoio.
Respirar Desobstrugdo ineficaz das | Estado respiratorio: -Estimulag@o a tosse;

vias aéreas (00031)

Permeabilidade das vias
aéreas

-Assisténcia para parar de
fumar;

-Controle da asma;
-Controle de infecgdes.
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Alimentar Nutri¢do desequilibrada: Autocuidado: Alimentacdo -Controle de hiperglicemia;
menor que as necessidades -Aconselhamento nutricional,
corporais (00002) -Planejamento da dieta.
Risco de contaminagio Controle de riscos e -Identifica¢do do risco;
(00180) conhecimento: recursos de -Controle de imunizagéo

saude -Educa¢do em saude;

Eliminar Eliminag&do urinaria Eliminag¢@o urinaria -Assisténcia no autocuidado;

prejudicada (00016)

-Treinamento do habito
urinario;

-Exercicios para a musculatura
pélvica;

-Cuidado na incontinéncia
urindria.

Constipagdo (00011)

Eliminagdo intestinal

--Controle da constipagao;
-Controle hidrico;
-Controle intestinal;
-Promog¢ao do exercicio.

Trabalho e Distragao

Controle de impulsos
ineficaz (00222)

Enfrentamento, autoestima e
interagdo social

-Apoio emocional;

-Auxiliar a solucionar
problemas;
-Aconselhamento;

-Estimular a autoavaliagdo do
comportamento.

Interagdo social
prejudicada (00052)

Envolvimento social e
habilidades de interagdo
social

-Aconselhamento;

-Discutir sentimentos;
-Terapia em grupos;

-Ajudar as defesas saudaveis.

Comportamento de saude
propenso a risco (00188)

Controle dos sintomas,
comportamento de adesdo

-Estabelecimento de metas
mutuas;

-Apoio a tomada de decisdo;
-Autorresponsabilidade.

Sexualidade

Padrao de sexualidade
ineficaz (00065)

Desempenho do papel

-Aconselhamento sexual;
-Planejamento familiar;
-Melhora da autopercepgdo;

- Ensino: sexo seguro ¢ melhora
do papel.

Sono

Padrao de sono
prejudicado (00198)

Sono

-Aumento da seguranca;
-Controle do ambiente;
-Técnica para acalmar;
-Terapia simples de
relaxamento.

Conforto prejudicado
(00214)

Melhora do sono

-Controle do ambiente;
-Facilitagdo do processo de
relaxamento;

-Supervisdo: seguranga;
-Relaxamento muscular.

Morte

Ansiedade relacionada a
morte (00147)

Autocontrole do medo

-Melhora do enfrentamento;
-Promocéo de esperanca;
-Apoio espiritual;

-Redugdo da ansiedade;
-Escutar ativamente.

Pesar (00136)

Resolucado do pesar

-Aconselhamento;

-Escutar ativamente;
-Suporte emocional;
-Melhora do enfrentamento;
-Promog¢ao da esperanca.

158

Revista de Atencéo a Satude | Sdo Caetano do Sul, SP | v.19 | n. 67 | p. 154-164 | jan./mar. 2021 | ISSN 2359-4330




Foram identificados 34 DE, os quais foram
divididos conforme as atividades de vida
diaria, sendo 16 de risco e 18 reais. Os
diagndsticos de risco mais prevalentes
foram: comportamento de saude propenso a
risco, risco de dignidade humana
comprometida, risco de vinculo prejudicado
e risco de contaminagao.

J& os diagnoésticos reais foram:
ansiedade relacionada a morte, constipacao,
elimina¢do urindria prejudicada, conforto
prejudicado, pesar, padrao de sono
prejudicado, interagdo social prejudicada,
nutricdo desiquilibrada: menos que as
necessidades  corporais, padrio de
sexualidade ineficaz, controle de impulsos
ineficaz, desobstrucdo ineficaz das vias
aéreas e disposicdo para comunicagao
melhorada.

O plano de cuidados voltados a
populacdo em situacdo de rua foi resultante
da analise das principais necessidades
humanas basicas afetadas e do grau de
dependéncia do individuo. Além do mais,
faz-se necessario que a enfermagem, por
meio da sua experiéncia e pratica, priorize
as reais necessidades do individuo.

Discussoes

O perfil dos participantes do estudo
caracteriza-se por homens, solteiros,
adultos jovens e baixo nivel instrucional.
Tal perfil se assemelha com outros estudos
realizados no Sul, Sudeste e Nordeste
brasileiro '*'®! ¢ em outros paises da
América do Norte, Africa, Europa e
América Latina'7-?8,

Por representar o maior quantitativo
de PsR, individuos do sexo masculino
devem encontrar dentro do Sistema Unico
de Saude (SUS), o fortalecimento da
Politica Nacional para Pessoa em Situagao
de Rua instituida pelo Decreto n® 7.053, de
23 de dezembro de 2009, que possa
subsidiar ag¢des que contemplem suas
necessidades de saude durante todo o seu
ciclo vital.

Plano de cuidados para pessoas em situagdo de rua
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Dos motivos relacionados com a
vivéncia nas ruas, os conflitos familiares
foram predominantes 65,39%, seguido pelo
uso abusivo de drogas 23,07%. Estudo
realizado com PsR de Minas Gerais
identificou que 83,3% elencaram conflito e
desapoio na vivéncia familiar como motivo
para moradia na rua®®. As drogas também
sd0  determinantes  para  conflitos
intrafamiliares e se convertam também em
um dos motivos para a situagio de rua’'.
Tal problema est4 associado a uma série de
conflitos, como  precarizagao ou
rompimento total das relagdes de trabalho
formal e a ruptura dos vinculos familiares e
comunitarios?.

Desse modo, PsR necessitam de
cuidados e medidas que atendam suas
particularidades. A Enfermagem vivencia
em seu processo de trabalho as necessidades
de satde e isso requer estratégias de
planejamento e organizacao, dando énfase
aos profissionais que exercem o cuidado
para pessoas em situacao de rua, visto as
peculiaridades de cada individuo e os
diversos fatores biopsicossociais que o
englobam. Sendo assim, os enfermeiros sdo
essenciais para realizar o acompanhamento
longitudinal desses individuos, visando
garantir 0 acesso aos servicos de saude e
uma assisténcia de qualidade®.

No presente estudo  houve
identificacio de 34 DE conforme as
atividades de vida diaria, sendo 16 de risco
e 18 reais. Houve maior prevaléncia dos
diagnosticos de risco comportamento de
saude propenso a risco e o risco de
dignidade humana comprometida. Estudo
realizado com PsR de Sao Paulo identificou
que 80% tinham comportamentos que
impediam a manutencdo eficaz da saude.
Ha ainda, um direcionamento deficitario
das politicas publicas na promoc¢ao da saude
dessa parcela da populacdo e o atendimento
¢ comumente precario, seja pelo
preconceito do profissional de saude, que
encontra dificuldade em se relacionar com
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os moradores de rua, seja pelo tratamento
propost024.

Esses individuos tém dificuldades
em adentrar nos servicos de saude ¢
educacdo devido a precariedade de sua
sobrevivéncia, além da violéncia que estdo
expostos diariamente, tornando-os mais
susceptiveis as doengas e agravos. Portanto,
os profissionais de saide devem acolher
esse publico, prestando cuidado qualificado
e sendo educadores, orientando-os para que
0s mesmos sejam capazes de realizar
autocuidado ¢ estreitem lacos com os
servicos de saude'’.

Constantemente, o risco de
dignidade humana também ¢ comprometido
devido a violéncia que estdo expostos nas
ruas, ja que a maioria nao dispoe de lugar
fixo e seguro para dormir, acarretando
outros diagnoésticos, padrdo de sono e
conforto prejudicados’.

Pode-se observar o risco de vinculo
prejudicado, encontrado também em outro
estudo realizado no Rio Grande do Norte e
que traz como principal motivo para
distancia-los da familia e do convivio
social, o uso abusivo de alcool,
consequentemente ocasionando interagao
social prejudicada®.

A perda de vinculo social trata-se de
processo gradual e agudo de desvinculagdo
social e que a PsR se encontra no centro do
limiar entre a pobreza e a miséria. Diante
disso, por vezes se usam como estratégias
de sobrevivéncia pedir esmolas ou se
envolver com atividades ilicitas, o que
corrobora para a construcao de identidade
social marginalizada®.

Também  foram  identificados
diagnosticos: desobstrucao ineficaz das vias
adreas, risco de contaminac¢do, eliminagdo
urinaria prejudicada, constipagao, controle
de impulsos ineficaz, padrao de sexualidade
ineficaz, ansiedade relacionada a morte ¢
pesar, gerando prejuizos na qualidade de
vida desses individuos. Foi possivel notar
que um diagndstico acarreta outro e que os
mesmos sao interligados.

Os diagnosticos relacionados a
respiracdo sdo reflexos da exposicao
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constante ao ambiente hostil das ruas, ao
frio, vento forte e chuva. As doengas
respiratdrias podem ser agravadas devido as
iniquidades resultantes da inser¢do desigual
dos individuos na sociedade. Além de ser
um risco para tuberculose, a situac¢do de rua
representa também um aumento de
desfechos negativos da doenga?®.

Pesquisa realizada em Minas gerais
com 20 PsR corrobora com os achados
desse estudo, confirmando a presenca de
problemas emocionais, de eliminagdo e
sexualidade. A dificuldade para atender as
necessidades basicas ¢ uma das principais
causas para tais problemas, logo, garantir o
acesso a higiene e cuidados pessoais pode
fortalecer a autoestima e reduzir o
preconceito®®.

Os principais resultados esperados
de acordo com outro estudo consultado
foram: autocuidado, controle de riscos,
envolvimento social e comportamento de
adesdo. Ja as intervencdes de enfermagem
mais relevantes foram: assisténcia no
autocuidado, aconselhamento, controle de
impulsos, identificacao de risco,
planejamento da dieta, terapia em grupos,
promocao da esperanga, escutar ativamente,
ensino, educa¢ao em saude, redugdo da
ansiedade e apoio espiritual®.

As intervengdes de enfermagem sao
importantes para inserir esses individuos
nao s6 nos servicos de saude como na
sociedade, melhorando a socializacdo e
comunicagdo, através do acolhimento
apropriado aos usudrios, da escuta ativa e do
apoio, para que 0S mesmos retomem a
esperanca na dignidade humana®.

Destaca-se que o planejamento de
intervengdes  emancipatorias  constitui
elemento importante, pois traz o sujeito
para o centro do cuidado, delimitando sua
identidade e necessidades para a construgdo
das praticas de satde. Assim, incluir o
sujeito no centro do cuidado representa
coloca-lo como protagonista de sua propria
vida?’.

Além disso, as intervencdes de
enfermagem devem ser focadas em um
sistema de apoio e educagdo em saude para
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estimular a realizacdo adequada das
atividades de vida diaria. Identificar as
necessidades de satde dessa populagdo por
meio do processo de enfermagem pode
estabelecer os elos necessarios a
implementa¢do das agdes de enfermagem.
A PsR requer atendimento multidisciplinar
e intersetorial e precisa ser vista a luz da
equidade e universalidade garantida pelos
principios do SUS?.

Nesse contexto, ressalta-se que a
sistematizagdo do cuidado ¢é um
instrumento que fortalece a tomada de
decisdes, com respeito as diferencas,
potencializando as capacidades individuais,
sociais e coletivas, considerando o contexto
real em que as pessoas vivem,
possibilitando a realizagdo do cuidado
humano de forma holistica e segura
adequando as reais necessidades de cada
individuo?®.

Portanto, espera-se que os achados
desse estudo possam contribuir para
reflexdes acerca das necessidades de
intervengdes voltadas para um cuidado
efetivo com essa populacao e que a pratica
da enfermagem seja cada vez mais
humanizada, respeitando as
particularidades desse grupo que, na
maioria das vezes, ¢ excluido. Destaca-se
que as intervengdes ndo  foram
implementadas, o estudo consumou-se até a
etapa de planejamento (plano de cuidados).

As limitagdes relacionam-se com a
operacionalizacdo da coleta de dados,
devido as peculiaridades do cenario de
pesquisa. O fato de ter sido realizado com
PsR acompanhadas por um Centro POP,
também configura limitagdo, pois as
informacdes coletadas podem divergir de
individuos sem esse apoio.

Ressalta-se que mais estudos com
uma equipe multidisciplinar sdo necessarios
a fim de implementar o plano de cuidados
construido neste estudo e, também, para
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