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RELATO DE CASO
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INTRODUCAO/OBJETIVO: Candidiase é um termo amplo que se refere a
infeccbes cutaneas, mucosas e de orgaos profundos causadas por fungos do
género Candida, que podem ocorrer em qualquer idade e geralmente ocorrem
no contexto de fatores de risco facilmente identificaveis para infec¢éo (PAPPAS,
2018). Entre as espécies que compdem esse género, na maioria dos casos, 0
organismo infectante € Candida albicans. Candidiase vaginal (VC) muitas vezes
referida como vulvovaginal candidiase, é uma infeccdo comum da mucosa da
vagina, principalmente causadas por espécies de Candida (ALEXANDER et al.,
2004) e considerada a segunda infeccdo de mucosa mais prevalente apos
vaginose bacteriana. Em consultas ginecoldgicas o corrimento vaginal € uma das
gueixas mais comuns, sendo a candidiase vaginal uma das causas mais
frequentes. Aproximadamente 75% da populacdo feminina adulta, teve ou tera
em algum periodo da sua vida um episédio de candidiase vaginal (CAMARGO,
2015). Com base na Lei do Exercicio Profissional n°® 7.498/86 de 25 de junho de
1986 e regulamentada pelo Decreto n° 94.406, de 8 de junho de 1987, ficou
estabelecido que os enfermeiros podem realizar a consulta de enfermagem,
prescrever e administrar medicamentos de acordo com os protocolos pactuados
e aprovados em programas de saude publica. As orientacdes sobre o ato de
prescrever medicamentos ou solicitar exames laboratoriais foram divulgadas na
Resolucdo COFEN 317/2007 (COFEN, 2007), devendo ser realizado mediante
a elaboracéo efetiva da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem prevista
na Resolucdo COFEN 358/2009 (COFEN, 2009). Esse trabalho tem por objetivo
avaliar relatar acompanhamento um caso ocorrido no estagio
SUPERVISIONADO | Clinica de Saude, Maternidade e UPA Zona Leste.
MATERIAL E METODOS: Para o desenvolvimento desse trabalho foi realizado
a consulta de enfermagem na clinica de saude do centro universitario Sao Lucas
com a prestacdo de assisténcia de enfermagem, realizacdo de anamnese,
exame fisico, posteriormente coleta de exame preventivo de colo de utero

(PCCU), solicitado exames laboratoriais de rotina, ultrassonografia (USG)



transvaginal, sendo enfatizado o retorno com resultado dos exames
solicitados. RESULTADOS E DISCUSSAO: Paciente V.B de 17 anos
compareceu nha clinica de saude UNISL acompanhada da irm&, para realizar
consulta de enfermagem e coleta PCCU. De acordo com dados antropoldgicos
colhidos na entrevista da paciente, a mesma relata que na estrutura do bairro
gue reside ndo possui saneamento basico. Estd em um relacionamento, relatou
amenorreia desregulada, menarca aos 13 anos e coitarca aos 17 anos, sendo
essa primeira vez que ir4 realizar o exame Papanicolau, nega alergias e
comorbidades, nega antecedentes familiares. Ao exame fisico; consciente,
orientada, normocorada, eupneica, normocardica, normotermica. Cabeca e
pescoco: Cabeca ereta e equilibrio, couro cabeludo sem seborreia, com fios
integros, pupilas isocéricas e fotorreagentes, conjuntiva normocoradas, aberta
ocular espontanea, acuidade visual preservada, septo nasal simétrico, sem
desvio, seios paranasais indolor a palpacdo, mucosa oral higienizada, arcada
dentaria incompleta, lingua sem presenca de saburra, pavilhdo auricular
simétricos sem presenca de cerume, acuidade auditiva preservada, pescocgo
simétrico, auséncia de massas palpaveis, torax simétrico, normolineo, AP: MV+,
expansibilidade bilateral, AC:BNF 2T sem sopro, mamas simétricas, planas,
auréolas normocorados, mamilos protusos, indolor a palpacdo, AB: RH+,
abddémen plano indolor a palpacgéo, regiao genital tricotomizada, auséncia de
lesbes nos pequenos e grandes labios, auséncia de dor a palpacado, canal
elastico, presenca de leucorreia coloracdo esbranquicada com odor, parede
vaginal sem lesdo, coloracdo rosea, centralizado, Ostio circular. Membros
superiores: flexdo, extensdo e forgca motora preservada, membros inferiores:
flexdo, extenséo e forca motora preservada, auséncia de algias e edemas. Onde
foi solicitado exames laboratoriais e retorno apos 15 dias, no retorno o PCCU
teve como resultado de positivo para candida albicans, onde de imediato foi
prescrito as medicac¢des fluconazol 150 mg (tomar duas capsulas, dose Unica).
Miconazol 2% aplicar durante 10 dias, necessarios para combater o agente
etiolégico. Apos o tratamento da doenga, foi solicitado um exame de BETA HCG,
para dar inicio ao planejamento reprodutivo, com o método de escolha, prescrito
noregyna 01 ampola IM a cada 30 dias. Concluséao Fica evidente, portanto, que
a enfermagem exercer um papel fundamental na atencao béasica de saude nos

cuidados, diagnosticos, prevencdes e orientacdo de doencas, sendo o



profissional enfermeiro peca chave para combater enfermidades e dentre elas a
candidiase vaginal que afeta milhares de mulheres em todo o mundo, com isso

esse trabalho atingiu seu obijetivo.
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