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INTRODUCAO

E de conhecimento geral que a esquizofre-
nia, ¢ considerada como um dos principais pro-
blemas de saude da atualidade, por ser uma do-
enca cronica e uma das principais causas de in-
capacitacdo de pessoas no mundo todo. Ela po-
de ser considerada o “enigma” da psiquiatria,
uma condicao patologica de grande complexi-
dade e impacto que afeta significativamente
tanto o individuo quanto a sociedade. Dessa for-
ma, grande parte dos individuos diagnosticados
com esquizofrenia sdo incapazes de manter uma
vida independente ou um emprego apds o inicio
da doenga e, quando estabelecido o curso cro-
nico, os portadores geralmente apresentam sin-
tomas psicoticos recorrentes (SILVA et al,
2022).

De acordo com dados estatisticos levanta-
dos pela Organizagdo Mundial de Satde
(OMS), a esquizofrenia afeta aproximadamente
24 milhdes de pessoas, com uma taxa de 1 em
222 pessoas (0,45%) entre adultos. As pessoas
portadoras da esquizofrenia tém 2 a 3 vezes
mais probabilidade de morrer cedo do que a po-
pulacdo em geral. A nivel nacional, ha cerca de
1,6 milhdo de brasileiros que sofrem com a es-
quizofrenia e o seu estigma (WHO, 2022; MI-
NISTERIO DA SAUDE, 2021).

A esquizofrenia abrange um grupo de trans-
tornos com origens diferentes e inclui pacientes
com apresentagdes clinicas, resposta ao trata-
mento e cursos da doenca variaveis. Os sinto-
mas mais comuns sao a responsividade emoci-
onal reduzida, emogdes exageradamente impro-
prias, disturbios perceptuais, como alucinagdes,
bem como alteragdes de pensamento, como de-
lirios e fuga de ideias. Esse transtorno possui
cinco subtipos com base na apresentacdo cli-
nica: paranoide, desorganizado, catatonico, in-
diferenciado e residual (KAPLAN et al., 2016).

Na esquizofrenia com caracteristicas para-
noides, o quadro clinico apresentado ¢ marcado
pela preocupacdo com um ou mais delirios e/ou
alucinagdes auditivas frequentes, sendo sobre-
tudo delirios de perseguicao ou grandeza e alte-
racdes no humor. Individuos com esse tipo de
esquizofrenia tendem a ser desconfiados, reser-
vados e, as vezes, hostis ou agressivos, mas ca-
pazes de se comportar de forma adequada em
algumas situacdes sociais (KAPLAN et al,
2016; APA, 2014).

O tratamento para a esquizofrenia visa a re-
missdo dos sintomas e a melhora da qualidade
de vida, através de abordagens medicamentosas
e psicossociais, uma vez que essa doenga nao
possui cura. O acompanhamento, por meio do
Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS), tem
como finalidade a prevencdo de recaidas, do
suicidio, bem como a diminuigao do estresse fa-
miliar, sendo o sucesso do tratamento depen-
dente da adesdo do paciente. Além disso, a en-
fermagem desempenha um papel crucial na as-
sisténcia desses pacientes, por meio do auxilio
as demandas apresentadas pela familia, do cui-
dado a pessoa com transtorno mental e da ava-
liagdo da sobrecarga familiar. No contexto da
internagdo psiquiatrica, a enfermagem possui
papel essencial na construg¢do do plano terapéu-
tico conforme as necessidades do individuo
(COSTA et al., 2023; REIS et al., 2021).

A assisténcia de enfermagem a pacientes
com esquizofrenia do tipo paranoide deve ser
pautada na avaliacao cuidadosa do paciente, le-
vando em consideragdo ndo apenas os sintomas
psicéticos, como delirios e alucinagdes, mas
também outros aspectos do seu estado de saude
fisico e emocional. Esta avaliacdo inicial ajuda
a estabelecer um plano de cuidados individuali-
zado e adaptado as necessidades especificas de
cada paciente (SILVA, 2024).

O enfermeiro atua na administracao de me-
dicamentos, no monitoramento continuo dos
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sintomas, na promog¢ao da adesdo dos pacientes
e seus familiares ao tratamento, bem como na
vigilancia em relacdo a seguranca dos pacien-
tes, especialmente durante os periodos de crise
ou quando ha risco de comportamentos auto ou
heterodestrutivos. Paralelo a isso, a enferma-
gem deve estabelecer uma relagdo de empatia,
criar um ambiente seguro e de apoio aos paci-
entes, além de ajudé-los a desenvolver habilida-
des de independéncia e qualidade de vida, como
técnicas de resolugdo de problemas, manejo do
estresse e organizagdo pessoal (SILVA, 2024).

Mediante ao exposto, esse estudo objetivou
relatar a experiéncia da assisténcia de enferma-
gem ao paciente com esquizofrenia do tipo pa-
ranoide.

METODO

Trata-se de um relato de experiéncia sobre
a assisténcia de enfermagem prestada por gra-
duandas de enfermagem a um paciente com es-
quizofrenia do tipo paranoide. A assisténcia o-
correu durante aulas praticas, realizadas no se-
gundo semestre de 2024, no Hospital Psiquia-
trico de Teresina, capital do estado do Piaui, sob
orientagao de docente responsavel, para a disci-
plina Enfermagem em Satde Mental do curso
de Enfermagem da Universidade Federal do Pi-
aui.

A coleta de dados foi realizada através dos
dados do prontuério, além das conversas com o
paciente na area de lazer do hospital. As princi-
pais acdes da assisténcia de enfermagem desen-
volvidas pelas discentes, foram entrevistas
(com o preenchimento do instrumento de Semi-
ologia Psiquiatrica disponibilizado pela disci-
plina) e afericao dos sinais vitais. Durante cada
aula, era realizada a avaliagao do exame do es-
tado mental do paciente, para que fosse possivel
perceber a sua evolugdo. Ao fim da disciplina,
as alunas elaboraram um plano assistencial de
cuidados de enfermagem, por meio do emprego

das taxonomias NANDA (2021-2023), NIC e
NOC.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A assisténcia de enfermagem prestada ao
paciente com esquizofrenia do tipo paranoide
durante as aulas praticas da disciplina de Satude
Mental, em um Hospital Psiquiatrico, perpe-
tuou para que as discentes, nesse ambiente pra-
tico, aplicassem os conhecimentos tedricos ad-
quiridos na disciplina, proporcionando uma a-
bordagem integral ao caso do paciente.

Paralelo a isso, foi possivel evidenciar, ao
longo das visitas e conversas com o paciente,
fatores relevantes que podem influenciar na sua
condi¢do atual. Sendo assim, os antecedentes
familiares de transtornos mentais presentes no
seu historico podem ter impacto significativo
no seu estado. Além disso, 0 mesmo apresen-
tava quadro de ansiedade severa, € que com as
visitas da sua mae adotiva sendo cada vez me-
nos frequentes, estava contribuindo para o agra-
vamento do quadro clinico e emocional.

Ademais, as alunas identificaram que o pa-
ciente demonstrava insatisfagdo com o ambi-
ente onde estava internado, destacando aspec-
tos como a estrutura fisica e a alimentacao, e
que ndo tinha uma rede de amizades no local, o
que pode contribuir para o sentimento de tris-
teza e de soliddao em que ele apresentava. Ape-
sar disso, ao longo das visitas realizadas, o pa-
ciente se encontrava triste, porém receptivo as
perguntas, e gradualmente mais confiante para
respondé-las.

Portanto, com base nos achados encontra-
dos e informagdes coletadas, juntamente com o
embasamento tedrico sobre seu quadro clinico,
as discentes elaboraram o planejamento do pro-
cesso de enfermagem (Quadro 1.1) conside-
rando as especificidades do caso e buscando
oferecer interven¢des que promovam resulta-
dos benéficos ao paciente.
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Quadro 1.1 Planejamento do Processo de Enfermagem elaborado pelas discentes. Teresina, Piaui, Brasil, 2025

Diagnostico 1
(NANDA)

Risco de violéncia autodirigida
(Dominio 11, Classe 3, Codigo: 00140)

Intervencao 1 (NIC):
Autoagressao (4354)

Determinar o motivo, a razdo ou a dindmica subjacente para os comportamentos;
Monitorar o paciente quanto a impulsos de autoagressdao que possam progredir.

Intervencao 1.1
(NIC): Musicoterapia
(4400)

Definir a mudanga especifica no comportamento e/ou fisiologia que ¢ desejada (p. ex.,
relaxamento, estimulag@o, concentragdo, redugdo da dor);
Determinar o interesse do individuo pela musica;
Identificar as preferéncias musicais do individuo;
Informar o individuo sobre a finalidade da experiéncia musical.

Resultados esperados
1 (NOC): Adaptacio
psicossocial (1305)

Participa em atividades de lazer: algumas vezes demonstrado, mudar para
consistentemente demonstrado;
Usa estratégias eficientes de enfrentamento: algumas vezes demonstrado, mudar para
consistentemente demonstrado;
Verbaliza otimismo quanto ao futuro: raramente demonstrado, mudar para
consistentemente demonstrado.

Diagnostico 2
(NANDA)

Ansiedade
(Dominio 9, Classe 2, Cédigo: 00146)

Intervencao 2 (NIC):
Apoio emocional
(5270)

Explorar com o paciente o que desencadeou as emogdes;
Auxiliar o paciente a reconhecer sentimentos;
Encorajar o paciente a expressar sentimentos ¢ a conversar ou chorar para diminuir a
resposta emocional,
Ficar com o paciente e proporcionar a garantia de seguranga e prote¢ao durante os
periodos de ansiedade.

Intervencio 2.1
(NIC): Monitoragao
respiratoria (3350)

Monitorar frequéncia, ritmo, profundidade e esfor¢o das respiragdes;
Observar os movimentos toracicos, notando simetria, uso dos muasculos acessorios e
retragdo da musculatura supraclavicular e intercostal;

Monitorar quanto a inquietagdo e ansiedade;

Monitorar quanto a dispneia e eventos que melhorem ou piorem a falta de ar.

Resultados esperados
2 (NOC):
Autocontrole da
Ansiedade (1402)

Planejamento de estratégias de enfrentamento de situagdes estressantes: algumas vezes
demonstrado, mudar para consistentemente demonstrado;
Uso de técnicas de relaxamento para reduzir a ansiedade: algumas vezes demonstrado,
mudar para consistentemente demonstrado;
Manutengao das relagdes sociais: raramente demonstrado, mudar para consistentemente
demonstrado.
Monitorizagdo de manifestagdes fisicas de ansiedade: raramente demonstrado, mudar
para consistentemente demonstrado;
Monitorizac¢do de manifestagdes comportamentais de ansiedade: raramente demonstrado,
mudar para consistentemente demonstrado.

Diagnéstico 3
(NANDA)

Resiliéncia prejudicada
(Dominio 9, Classe 2, Codigo: 00210)

Intervencao 3 (NIC):
Promocao da
resiliéncia (8340)

Facilitar a coesdo familiar;
Encorajar o suporte familiar;
Facilitar a comunicagdo familiar;

Intervencao 3.1
(NIC):
Fortalecimento da
autoestima (5400)

Encorajar o paciente a identificar pontos fortes;
Transmitir confianga na capacidade do paciente de lidar com situacdes;
Explorar os motivos de autocritica ou culpa;
Facilitar um ambiente e atividades que aumentem a autoestima;
Monitorar os niveis de autoestima ao longo do tempo, conforme apropriado.
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Verbalizacdo de uma atitude positiva: raramente demonstrado, mudar para
consistentemente demonstrado;
Uso de estratégias eficientes de enfrentamento: raramente demonstrado, mudar para
consistentemente demonstrado;

Resultados esperados
3 (NOCQ): Resiliéncia
pessoal (1309)

Expressdo de emogdes: raramente demonstrado, mudar para consistentemente
Exibic¢do de autoestima positiva: raramente demonstrado, mudar para consistentemente
Busca de apoio emocional: raramente demonstrado, mudar para consistentemente

Participacdo em atividades de lazer: algumas vezes demonstrado, mudar para
consistentemente demonstrado.

demonstrado;
demonstrado;

demonstrado;

Fonte: Diagnosticos de enfermagem da NANDA-I: defini¢cdes e classificagdo, 2021-2023; NIC - Classificacdo das
Intervengdes de Enfermagem, 7% edigdo; NOC - Classificacdo dos Resultados de Enfermagem, 4° edicao.

O DSM-5 identifica que a esquizofrenia,
bem como, outros transtornos psicéticos sao
marcados por delirios, alucinagdes, pensamento
e ou discurso desorganizado, desorganizagdo
motora e sintomas negativos, sendo que a sua
etiologia ainda ndo foi totalmente elucidada
(MELO & FREITAS, 2023; WHO, 2022; MI-
NISTERIO DA SAUDE, 2021), sendo que no
subtipo paranoide, como o do presente trabalho,
hé a presencga de delirios persecutorios e/ou alu-
cinagdes auditivas predominantes. No paciente
do estudo, as principais caracteristicas do trans-
torno que ele possuia, eram as suas alucinagdes
visuais e auditivas, que traziam muitos prejui-
zos para a sua vida em comunidade.

O paciente do estudo relatou que nao pos-
suia uma boa relacdo com os seus irmaos e que
eles discutiam com frequéncia. A sua mae ado-
tiva era a Unica pessoa que conseguia ter uma
relacdo mais amével. Pesquisas apontam que a
sobrecarga familiar pode mudar a qualidade do
cuidado que as familias fornecem, tendo como
base, a percepc¢dao familiar sobre o transtorno,
como acontecia com ele (BUDIONO et al.,
2021).

Assim, a participagdo ativa da familia é es-
sencial no tratamento da esquizofrenia. Entre-
tanto, as desigualdades sociais tornam-se bar-
reiras que dificultam o elo entre o paciente, a
familia e o seu tratamento. Visto que problemas

relacionados ao transporte, caracteristicas do
espacgo fisico, limitagdao de horarios, dentre ou-
tros, impactam diretamente na adesdo ao trata-
mento, e reflete a fragilidade do sistema de sa-
ude nesses aspectos (AMARANTE et al,
2025). Foi possivel notar como a participagdo
familiar impactava diretamente a condi¢ao do
paciente, pois quando ele estava ansioso para
ver a mae, demonstrava estar mais receptivo, ja
quando ela ndo foi, ele apresentou-se mais triste
e retraido, além de demonstrar uma falta de es-
peranga quanto a alta hospitalar. Ele comparti-
lhou que ja havia tentado se suicidar algumas
vezes, o que demonstra o impacto do transtorno
na sua saude mental.

Outrossim, a duracdo da internacdo do pa-
ciente, era um dos motivos que o provocavam
muita preocupagado, pois ele ndo sabia quando
iria retornar para casa. A hospitalizacdo deve
permanecer enquanto o paciente apresentar sin-
tomas positivos, e no caso dele, também duraria
até ele receber a sua sentenca judicial, porque
havia cometido uma tentativa de homicidio du-
rante um momento de crise. “Essas hospitaliza-
¢oes psiquiatricas ocorrem por muitos motivos,
mas muitas vezes refletem a incapacidade do
ambiente e do sistema de apoio do individuo de
atender as necessidades especificas” (BAR-
BOSA & MARQUES, 2023).
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Outro ponto relevante levantado pelo paci-
ente durante a assisténcia, refere-se ao fato de
que que sentia saudade de ouvir musicas, assim,
a musicoterapia seria uma das terapias nao far-
macoldgicas de melhor adesdo por ele, além de
possuir uma maior facilidade na sua aplicacao
em comparagdo com outras terapias. Isso por-
que, a musica possui influéncia no comporta-
mento, facilita as interagdes sociais e trabalho
em grupo, auxilia na memoria humana, dentre
outros (OJEA et al., 2012).

Sobre os aspectos positivos do trabalho,
destaca-se que durante as visitas ao paciente, as
discentes perceberam que ele comegou a de-
monstrar mais seguranga para expor com maior
profundidade sobre a sua vida pessoal e os de-
safios que a esquizofrenia trazia para as suas re-
lagdes familiares e sociais. Assim, no ultimo
dia, ele relatou que iria sentir saudade de con-
versar com as alunas, pois se sentia muito sozi-
nho no hospital e estava gostando de ter esses
momentos para se distrair, o que permitiu que
as alunas percebessem a importancia da escuta
ativa da enfermagem nesses momentos.

Diante disso, a assisténcia de enfermagem
pautada na escuta terapéutica demonstra-se bas-
tante eficaz. “Esta abordagem busca ouvir o que
o sujeito tem a dizer, constituindo um disposi-
tivo de construgdo de sentidos a partir do relato
do paciente que viabiliza a minimizacgao da an-
glstia e sensagdo de incapacidade, proporcio-
nando, assim, sentimento de apoio e inclusdao”
(NASCIMENTO et al, 2020; SILVA et al.,
2022).

Ademais, o planejamento e execucao da as-
sisténcia de enfermagem foi pautada em um

plano assistencial de cuidados de enfermagem,
elaborado por meio das taxonomias internacio-
nais de enfermagem que permitem a padroniza-
¢ao dos diagnosticos, intervengdes e resultados
esperados, os quais foram elencados e institui-
dos pelas alunas e demostraram-se estratégias
eficazes de cuidado prestado.

O estudo teve como principal limitacdo a
dificuldade apresentada pelo paciente em recor-
dar alguns momentos importantes da sua vida,
como a infancia e adolescéncia, o que dificultou
o preenchimento adequado do instrumento de
checklist de anamnese em satde mental.

CONCLUSAO

A assisténcia de enfermagem ao paciente
com esquizofrenia do tipo paranoide permitiu
uma oportunidade de aprendizado, possibili-
tando uma compreensao aprofundada das ca-
racteristicas do transtorno, a sua terapia medi-
camentosa ¢ o funcionamento do hospital psi-
quiatrico no qual ocorrem as praticas. Somado
a isso, durante as entrevistas, foi possivel notar
o desenvolvimento de um elo de confianga en-
tre o paciente e as alunas, pois conforme as es-
sas avancavam, o paciente compartilhava mais
detalhes sobre como o transtorno impactava sua
vida na comunidade.

Desse modo, salienta-se que a atividade
pratica foi essencial para o desenvolvimento
académico das discentes ao permitir a aplicacdo
pratica dos conhecimentos adquiridos nas aulas
teoricas, contribuindo para formacao das futu-
ras profissionais de Enfermagem, e a qualifica-
¢do dessas sobre a assisténcia em saude metal.
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