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RESUMO

O objetivo deste estudo consistiu em levantar os fatores que desencadeiam a fase aguda da psoriase que levam o
paciente a procurar a aten¢do primdria. Esta revisdo integrativa permitiu evidenciar que o estresse, os fatores
ambientais e genéticos sdo os principais desencadeadores de lesdes psoridticas, sendo que, esta doenga estd associada
a importante impacto social, familiar e comprometimento da qualidade de vida. Deste modo, a atencdo primdria a
saide atua no atendimento as lesdes, buscando o controle da doenca, bem como o atendimento as necessidades
sociais nas quais, quando preservadas podem reduzir os impactos negativos acarretados pelo estresse relacionado a
perturbacdo na qualidade de vida do portador de psoriase. O enfermeiro neste processo atua como produtor de
cuidados e gestor do processo terapéutico, o que torna a atuag@o deste profissional indispensavel para a integralidade
da assisténcia, na qual deve visar o controle da doenca e prevencdo de seus agravos sist€émicos, bem como, a
melhoria da qualidade de vida a partir da preservagdo dos relacionamentos sociais do portador de psoriase.

Palavras-chave: Psorfase. Qualidade de vida. Enfermeiro. Atenc¢do Primdria a sadde.

ABSTRACT

The aim of this study was to investigate the factors that trigger the acute phase of psoriasis that lead the patient to
seek primary care. This integrative review showed that stress, environmental and genetic factors are the main
triggers of psoriatic lesions, and this disease is associated with important social, family and impaired impact of
quality of life. Thus, primary health care acts in the care of injuries, seeking the control of the disease, as well as
meeting social needs, in which, when preserved, they can reduce the negative impacts caused by stress related to
disturbance in the quality of life of psoriasis patients. The nurse in this process acts as a care producer and
manager of the therapeutic process, which makes the performance of this professional indispensable for the
integrality of care, in which it should aim at controlling the disease and preventing its systemic problems, as well as
improving the quality of life from the preservation of the social relationships of psoriasis carriers.

Keywords: Psoriasis. Quality of life. Nurse. Primary Health Care.
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1. INTRODUCAO

O interesse para realizacdo dessa pesquisa cientifica emergiu apds uma das integrantes do
grupo manifestar conhecimento prévio sobre o assunto. Através disso, o grupo todo resolveu
abordar essa tematica e falar mais em relacdo as acdes e manejos do enfermeiro para com o
paciente portador de psoriase na atencao primadria.

A psorfase é uma doen¢a inflamatéria hiperproliferativa imunomediada, afetando
aproximadamente 2% da popula¢do mundial. E uma doenca crénica, niio contagiosa, que acomete
a pele e a musculatura esquelética, podendo chegar a atingir outros 6rgdos. Ela se manifesta
através de lesdes bem definidas e eritematosas, com escamas brancas e espessamento da
epiderme, frequentemente acompanhadas de prurido ou dor. As regides mais afetadas sio joelhos,
cotovelos, couro cabeludo e lombar (RODRIGUES et al., 2020).

As causas do surgimento da moléstia ainda ndo s3o totalmente estabelecidas, mas
entende-se que seu desenvolvimento, sucessdo e abrangéncia vém de fatores genéticos na
vulnerabilidade de se reproduzir. Porém, as causas ambientais também mostram uma fungdo
indispensavel no surgimento da psoriase (MAIA; TAKAHASHI; ROMITI, 2012). A psoriase por
esses motivos comecou a ser apontada como uma inflamagdo cronica, consequéncias da
estimulagdo insistente das células T (linfécitos CD4+ e CD8+) por imundgenos de inicio
epidérmico, envolvendo a imunidade adquirida (LIMA; LIMA, 2011).

No Brasil, a raca e idade, assim como os fatores climadticos e efeito mérbido de calor solar
podem contribuir em dados epidemioldgicos unicos e diferentes prevaléncias regionais de
psoriase, além de influenciar a gravidade da doenga e a resposta terapéutica. Nao hd estudos
brasileiros especificos sobre a prevaléncia da psoriase, mas acredita-se que ela acometa
aproximadamente 1% da populacdo. Sua evolucdo €, na maioria dos casos, benigna, contudo,
pode haver a exacerbacdo clinica da morbidade, o que acarreta grande impacto fisico e psiquico
ao paciente, podendo levar a importante acometimento da qualidade de vida (FERNANDES et
al., 2018).

Neste contexto, a atuacdo do enfermeiro se mostra de grande importancia, pois através do
exame clinico, corrobora com a defini¢cdo do diagndstico e acompanha os resultados alcangcados
com o tratamento, o que leva os profissionais, obrigatoriamente, a terem conhecimento prévio

dos fatores que sao relacionados a qualidade de vida dos pacientes com psoriase (POLLO, 2020).



De acordo com o Conselho Regional de Enfermagem do Mato Grosso (COREN-MT,
2017), cerca de 95% da populacdo brasileira ndo sabe o que é a doenca e 96% das pessoas
diagnosticadas relataram ter sofrido humilhacio ou discriminacéo.

O papel do enfermeiro, nesse caso, € observar atentamente como a pessoa acometida
pela psorfase lida com a doenca e detectar seu real impacto na vida do individuo atendido na
atencao primdria. Como parte inicial e essencial da equipe de satide, que presta assisténcia a esses
pacientes, o enfermeiro deve ser qualificado para assistir integralmente, incluindo o aspecto
psicoemocional, de maneira eficaz. Deve levar em consideracdo a maneira que o individuo encara
a enfermidade; sua autoimagem, seu estilo de vida, e o risco de infec¢des na pele. Tomando esse
cuidado, o enfermeiro estard apto a identificar quedas na qualidade de vida da pessoa e possiveis
complicacdes relacionadas a doenca (ARRUDA et al., 2011).

Assim o enfermeiro como coordenador do cuidado, fica incumbido pelas orientacdes e
manejos necessarios para dirigir o paciente a buscar outras agdes e métodos de tratamentos, para
fornecer resultados satisfatdrios, possibilitando uma evolugao positiva no quadro da integridade
da pele e atenuagdo do sentimento de medo, rejei¢do, vergonha e tristeza (PICO et al., 2016).

Deste modo, o enfermeiro exerce um papel indispensdvel no atendimento ao paciente com
psoriase na aten¢do primadria, pois este visa ndo apenas o tratamento da doenca, mas também a
prevencao de agravos psiquicos e sociais decorrentes da moléstia (POLLO, 2020).

Neste viés, esta pesquisa contribui com o acervo de trabalhos cientificos relacionados a
psoriase, levando maior clareza de como agir e se relacionar com os pacientes portadores de
psoriase, o que permite um olhar mais holistico para uma atencao mais humanizada e baseada na
integralidade da assisténcia.

Diante disso, esse estudo parte da seguinte questdo norteadora: Qual o papel do
enfermeiro da aten¢do primdria na articulacdo e integralidade do cuidado ao paciente com

psoriase?

2. OBJETIVOS

2.1.0bjetivo geral

Identificar a atuacdo do enfermeiro frente aos sinais e sintomas apresentados pelo paciente

com psoriase.



2.2. Objetivos especificos

Identificar as necessidades do aprimoramento do enfermeiro da atenc@o primdria para o
cuidado ao paciente portador da psoriase;

Citar tratamentos coadjuvantes que contribuam para a melhoria da sintomatologia gerada
pela psoriase;

Levantar os fatores que desencadeiam a fase aguda da psoriase que levam o paciente a

procurar aaten¢do primaria.

3. REFERENCIAL TEORICO

3.1.Psoriase e o sistema imunologico

O sistema imunoldgico € um conjunto de moléculas, células, tecidos e 6rgdos que o corpo
humano utiliza para se proteger da acdo de antigenos ou para eliminar agentes ou moléculas
estranhas. O figado, o bago, os ganglios linfaticos, o timo e a medula 6ssea sao 6rgaos linfoides e
estdo associados ao crescimento, desenvolvimento e distribui¢do de células especializadas contra
o ataque de agentes causadores de doencas (INCA, 2021).

A psoriase é uma doencga autoimune, influenciada por vérios fatores, como, ambiental,
emocional e genético. Assim, ela constitui uma hiperplasia epidérmica, na qual € influenciada
pela ativacdo imune inapropriada, que afeta a pele e as articulacdes (CASTILHO; LOPES;
SALES, 2021).

Nesta morbidade ocorrem a predomindncia de linfécitos T e macréfagos, havendo a
interacdo entre os linfécitos T ativados, as células apresentadoras de antigeno e as células
residentes. A comunicacdo entre tais células se dd por meio da agdo de citosinas, sendo o fator de
necrose tumoral alfa (TNF-a) uma das mais importantes (LIMA; CUNHA; OLIVEIRA, 2013).

Virios fatores ambientais, como trauma mecanico, acdo de medicamentos, infeccdes e
estresse emocional sdo considerados desencadeantes para a psoriase. No trauma mecanico pode

haver a ativacdo dos queratindcitos, o que estimula a liberagdo das ocitocinas IL-1 e TNF-a e de



proteinas de choque térmico. Tais substancias ativam as células Langerhans CL e CD resistentes
na epiderme e derme (SANCHES, 2010).

Se tratando de infec¢des como fator causador da psoriase, pode ocorrer a ligagdo dos
antigenos infecciosos com receptores toll like nas células Langerhans CL e CD resistentes e
queratindcitos. As células Langerhans CL e CD resistentes e os queratindcitos, quando ativados,
acarretam a producdo de inimeras quimiocinas, citocinas e fatores de crescimento (CASTILHO;
LOPES; SALES, 2021).

A TL-23 também é considerada de fundamental importancia no surgimento da psoriase,
pois ela permite a diferenciacdo e expansdo das células Th17. Ela € secretada principalmente
pelas células dendriticas, mondcitos ativados e macréfagos. A IL-23 é composta por duas
subunidades: IL-23p19 e IL-12p40, que se combinam para originar a forma biologicamente ativa
da ocitocina. Assim, a IL-23 possui importante papel no controle da inflama¢do de tecidos
periféricos, especialmente na resposta imune de células T polarizadas tipo 1. Este fator possui
particular relevancia na psoriase, pois ela € induzida pelas células T. Assim, as células T do tipo 1
sdo visualizadas em excesso, tanto na circulacio periférica quanto na pele lesionada de pacientes
com psoriase (LIMA; CUNHA; OLIVEIRA, 2013).

Dentre as acdes acarretadas pela IL-23, encontra-se a diferenciacao de células TH-17 e
TH-22, nas quais, desencadeiam uma cascata inflamatéria responsavel pelo desenvolvimento das
lesdes psoridticas. Assim, as células TH-17 produzem a IL-17, gerando uma regulacdo positiva
da resposta inflamatéria auto-amplificadora nos queratindcitos. Isto faz com que a IL-17 atue no
recrutamento de leucdcitos para as lesdes psoridticas, por meio da indugdo da IL-19 e/ou IL-36,
bem como, a ativacdo da STAT3, o que resulta na hiperplasia epidérmica e gera a formacao de

placas (MORAES; JORDAO NETO, 2022).

3.1.1. Sinais e sintomas agudos da psoriase

A psoriase constitui uma dermatose com diversas apresentacdes clinicas, contudo, sua
apresentacdo cldssica € caracterizada por pdpulas e placas bem delimitadas, descamativas,
eritematosas e com disposi¢do girata, anular ou folicular. Tais lesdes podem ser bem localizadas
e limitadas ou estarem presentes em todo o corpo (MAIA; TAKAHASHI; ROMITI, 2012).

A descamacdo da pele pode ser fina quando hé psoriase invertida ou eritrodérmica, sendo

essas apresentagdes, quase imperceptiveis. Ou pode ainda ter lesdes de aparéncia grosseira e



estratificada, de cor prateada a amarela, que s@o os casos rupidides. O eritema € comumente de
coloracdo rosa salmao em individuos de fototipo I, II e III; e mais violiceo em pessoas de
fototipo IV, V e VI(SOARES, 2015).

A psoriase apresenta sinais e sintomas fisicos e psicolégicos, acarretando impactos
significativos em todo o desenvolvimento social do paciente. Tais caracteristicas levam a
importante impacto da qualidade de vida, até mesmo entre os portadores da doenga que possuem
baixo acometimento fisico, como a restricdo da doenca a palma das maos, equivalente a cerca de
1% da superficie corporal (ARRUDA et al., 2011).

Cerca de 70 a 80% dos pacientes que buscam um tratamento inicial na aten¢do primaria,
apresentam a psoriase vulgar, que € a forma mais comum da doenca. Os sinais sdo: lesdes
avermelhadas, escamosas e em formato de disco, com tamanho varidvel, acometendo pequenas
parte do corpo ou membros inteiros. Nesta variacdo da doencga, pode ainda, haver a presenca de
lesdes com placas ausentes de pus, que sdo placas ndo pustulosas, ou associadas a pequenas

bolhas amarelas preenchidas com pus, que sdo placas/lesdes pustulosas (SILVA et al., 2016).

3.1.2. Fatores desencadeadores da fase aguda da psoriase

A psoriase pode ser desencadeada por fatores genéticos, traumdticos, ambientais ou
psicolégicos. Dentro dos fatores psicoldgicos, o estresse tem demonstrado alta influencia na
etiologia, exacerbacdo e recaidas da psorfase. Dentre as hipéteses sobre a acdo do estresse na
fisiopatologia da doenca, acredita-se que, em individuos com pré-disposicdo genética, as
situagcOes estressantes podem criar pressdo eruptiva enddgena, que € necessdria a inducdo do
mecanismo imunolégico, no qual gera a proliferacio e diferenciacio acelerada dos
queratindcitos, levando ao inicio da psoriase (FIUZA, 2015).

Outros fatores desencadeadores da doenca podem ser: infec¢des por estreptococo ou virus
HIV; clima frio; e uso continuo de farmacos, como, corticosteroides sistémicos, anti-
inflamatdrios ndo esteroidais, bloqueadores adrenérgicos, inibidores da enzima conversora de
angiotensina e interferona alfa. A predisposi¢do genética também € um fator desencadeador
relevante na psorfase, se tornando mais influente quando hd acometimento de familiares de

primeiro grau, pois a heranca é poligénica (ARMELIN et al., 2016).



3.1.3.  Impactos psicologicos gerados pela psoriese

A Psorfase e sua ligacdo com aspectos psicoldgicos afetam muitas pessoas que sdo
acometidas pela doenca, bem como outras dermatoses, ou seja, um conjunto de doencas da pele,
representada por manifestacdes alérgicas persistentes que estd associada ao stress na sua agdo ou
resultado ou na piora das lesdes que fica muito sensivel, deixando o paciente indefeso, exposto e
fragil, afetando sua alta estima e seu estado mental. Dados da literatura tedrica que podem ser
direcionados a defini¢do de conceitos em relagdo entre os aspectos psicoldgicos, fisicos e emocionais,
ele como um refletor que toma a forma e a coloracdo que sao impressas pela qualidade dos desejos e
pelo ambiente psiquico, que quando ndo € cuidado pode agravar estado geral de uma pessoa, s vezes
acarretar at€ mesmo o suicidio (GUEDES; VIANA, 2020).

A doenca em si estd relacionada ndo s6 a lesdo do corpo fisico, mas, principalmente, a
saude mental, emocional e podem causar sofrimento e incapacidades e diversos problemas de satde,
como por exemplo: cansaco continuo, ansiedade excessiva, dores de cabeca constantes, mau humor,
tristeza e angustia frequentes, agitacdo, irritagdo, vergonha, ds vezes isolamento social por causa da
exposicdo da pele, muitas vezes aumentando os banhos durante o dia, roupas para esconder as lesoes,
variacdo de humor e outros sintomas.

As lesdes causam desconforto a pessoa, resultam no desequilibrio da saide mental, muitas
vezes impedindo ou dificultando atividades bésicas do dia a dia, como locomogao e convivéncia, meio
social, produz coceira que 4s vezes essas feridas machucam e sangram, acarretando a baixa
autoestima, sem vontade de sair para passear, fazer atividades e conviver com outras pessoas,
agravando os casos, visto que, mesmo sendo uma doencga caracterizada por uma ampla diversidade de

sinais, € que nao tem cura, mas existe o tratamento para aliviar, ndo ploliferar ou prevenir (GUEDES;

VIANA, 2020).

3.2.Tratamento da psoriase

Por ser uma doenca cronica e acarretar impacto significativo na qualidade de vida do
doente, a terapé€utica desta patologia deve incluir tratamentos fisicos e psicoldgicos. As
modalidades de tratamento fisico devem ser escolhidas com base na severidade da doenca, na
associacdo de outras comorbidades, nas possibilidades financeiras e com base na eficicia e
avaliacdo individual do doente (ESTEVES, 2019).

A psoriase pode se apresentar de forma leve, moderada ou grave. Em sua forma leve, os



medicamentos tépicos sdo suficientes para conter as lesdes. J4 em sua forma moderada a grave,
ha a necessidade da jun¢do de tratamentos locais associados a fototerapia e/ou terapia sistémica,
permitindo maior conforto ao paciente e contribuindo para a aceleragdo do processo de melhora,
o que pode levar o paciente a fases assintomaticas da doenga (MAIA; TAKAHASHI; ROMITI,
2012).

3.2.1. Tratamento medicamentoso

A tratamento tépico contra psoriase deve ser utilizado na terapéutica de qualquer
programa de tratamento, ou seja, nas formas leve, moderada ou grave, seja como coadjuvante ou
em alterndncia com produtos ativos e ainda nas fases assintomadticas da doenca (SILVA et al.,
2016).

Os medicamentos tépicos mais recomendados sdo: corticosteroides, utilizados na forma
de pomada, creme, gel, locdo capilar, locdo cremosa, fita oclusiva, xampu, ou injecao
intralesional; pomadas de andlogos da vitamina D; coaltar e LCD, apresentados como xampu,
locdo capilar ou formulagdes magistrais; antralina, em formulacdes magistrais; e
imunomoduladores, em pomadas ou cremes (MAIA; TAKAHASHI; ROMITI, 2012).

Por apresentar diversos acometimentos na fung¢do e estrutura da pele, o tratamento
medicamentoso necessita de uma ampla variedade farmacoldgica. Sdo utilizadas as principais
classes medicamentosas: esteroides, que simulam efeitos hormonais e acarretam a reducdo da
inflamacao e aumento do crescimento e reparacdo tecidual; imunossupressores, para a reducdo da
resposta imunoldgica; vitaminas, para a promocdo das funcgdes, crescimento e desenvolvimento
normais do corpo; e anti-inflamatorios, que combatem o inchado gerado pelo processo

inflamatorio nas articulagdes e nos tecidos (ARMELIN et al., 2016).



3.2.2. Tratamentos coadjuvantes

Os processos inflamatérios associados a psoriase ndo sdo limitados a reacdes cutaneas.
Estes podem também levar a ocorréncia de doenca cardiometabdlica, acidente vascular
encefdlico, transtorno de humor, sindrome metabdlica, morbidades do trato gastrointestinal e
doenca renal crénica. Deste modo, a psoriase pode ser aliviada com a ado¢do de estratégias
nutricionais que reduzam os niveis de estresse organico, como, reducdo do consumo de carne
vermelha, actcar branco e dlcool (TOLEDO et al., 2021).

Outro importante coadjuvante € o tratamento com produtos naturais, sendo um dos mais
utilizados e comprovadamente eficaz e seguro, a Aloe Vera (popularmente chamada de Babosa).
O uso do gel da Aloe Vera apresenta beneficios fundamentais para o tratamento tépico da
psoriase, sendo estes, acdo anti-prurido, anti-inflamatdéria, antimicrobiana, anestésica, cicatrizante
e emoliente, contribuindo assim, para a regeneragdo do tecido celular, o que permite restaurar a
funcdo de barreira da pele lesionada (ESTEVES, 2019).

Outros tratamentos coadjuvantes, contudo, ainda pouco conhecidos, sdo a carboxiterapia,
a ictioterapia e a fototerapia com UVB. Na carboxiterapia, ocorre a aplicacdo de CO2 na pele
lesionada, o que acarreta vasodilatacio e melhoria da circulacdo e oxigenagdo local. A
ictioterapia consiste no uso de peixes Garra rufa, conhecidos como peixe-médico. Neste método,
o paciente deve realizar banho de imersdo em 4gua doce contendo tais peixes, nos quais,
realizardo a remoc¢ao das escamas das lesdes do paciente. Ja na fototerapia com UVB, a radiacdo
atinge as camadas mais superficiais da pele, € com um mecanismo de a¢do anti-inflamatdrio,
antiproliferativo e imunossupressor, permite controlar as lesdes e diminui-las (SILVA et al.,
2016).

A acupuntura, quando realizada por profissional especializado, também pode ser uma
importante aliada ao tratamento da psoriase. Niu Yu-Shi (2004, apud Pedrosa, 2015) realizou um
estudo com 40 individuos portadores de psoriase, nos quais possuiam lesdes me membros
superiores e cabeca. O tratamento consistiu na inser¢ao de agulhas uma vez ao dia durante 20
dias, por meia hora, sendo que, as agulhas foram aplicadas de uma a duas vezes durante este
tempo. Como resultado, ao final do tratamento, 19 pacientes apresentaram o desaparecimento das

lesdes, enquanto 21 pacientes tiveram melhora na escamacao e prurido.



3.3. Atencao primaria

3.3.1. Enfermeiro na aten¢do primdria

A fungdo assistencial do enfermeiro na ateng¢do priméria contempla acdes de intervencoes
para as necessidades de cuidados da populacdo atendida, tendo como finalidade, a integralidade
da assisténcia. Deste modo, o trabalho exercido pela equipe de enfermagem deve caracterizar-se
por uma assisténcia integral, continua, resolutiva e com qualidade, buscando suprir as
necessidades de saude da populagdo (DINIZ et al., 2015).

Contudo, atuacdo do enfermeiro na ateng@o primdria vai muito além da assisténcia, sendo
a sua conduta de grande influéncia para toda a equipe de saide. Dentre os papeis exercidos pelo
enfermeiro na atencdo primdria, destacam-se: relacdes de trabalho com a equipe, raciocinio
clinico e abstrato, comunicagdo efetiva, atendimento resolutivo, organizacdo e lideranca, gestao
de recursos, planejamento de acdes focadas nas necessidades de saide da populagdo, tomada de
decisdo, assisténcia de enfermagem integral e humanizada e conhecimento técnico cientifico para
assisténcia especializada (MATTOS; BALSANELLI, 2019).

Neste contexto, Ferreira, Périco e Dias (2018), determinaram que a assisténcia de
enfermagem no ambito da atengdo primdria a saide constitui um modelo de atendimento nao
centrado na clinica e na cura de doencas, mas sim, na intervencdo nos fatores de risco, na
integralidade da assisténcia, na prevencdo de doencas e na promoc¢do da saide e qualidade de

vida.

3.3.2. Processo de enfermagem na aten¢do primdria

Como unidade referéncia para a atenc¢do primdria em satde, temos a Estratégia Saidde da
Familia (ESF), na qual possui como foco a aten¢do ao ntcleo familiar, visando a ampliagdo do
acesso da populacdo aos servicos de saude, atuando com agdes de prevencdo, promogao,
recuperagdo e reabilitacio de doencas, sendo o objetivo primordial, a melhoria da qualidade de

vida e saide da populacdo (TORMES, 2019).
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O enfermeiro atuante na ESF deve focar sua assisténcia na solu¢do de queixas primadrias,
bem como atuar na promocao da satide através de campanhas e medidas socioeducativas voltadas
a populacdo local. Para os casos de maior complexidade, os pacientes devem ser encaminhados
para unidades de maior especificidade ao sintoma apresentado pelo paciente através do servigo de
referéncia e contrarreferéncia do SUS (LINCK; CROSSETTI, 2011).

Como forma de orientar o cuidado de enfermagem na atencdo primdria, temos o Processo
de Enfermagem (PE), que se caracteriza por um instrumento metodoldgico que busca orientar as
acoes de enfermagem e a documentacdo da pratica profissional. Assim, o PE possui como
principio norteador, o método cientifico, a fim de identificar as situa¢des de saide-doencga, bem
como, ofertar condi¢des para intervencdes de saide entre o individuo, familia e comunidade
(DINIZ et al., 2015).

A Resolugao COFEN 429 de 2012, afirma em seu artigo 2° que o PE deve ser registrado
no prontudrio do paciente, contemplando adequadamente as fases do histérico de enfermagem,

diagnéstico de enfermagem, intervencoes de enfermagem e resultados alcancados.

3.3.3. Processo de enfermagem ao paciente com psoriase

O PE no atendimento ao paciente com psoriase deve focar as intervencdes nas principais
necessidades dos pacientes, como ja citado, é de conhecimento da sociedade cientifica como
sendo: fisicas e emocionais. As intervengdes fisicas devem buscar encontrar fatores de risco que
levem ao surgimento de lesdes e determinar medidas preventivas, bem como, impedir o
agravamento das lesdes ji existentes. As intervencdes psicoldgicas devem visar a informacdo
efetiva para o paciente e familiares, permitindo assim, que ambos conhecam a doenca e haja
auxilio familiar no enfrentamento dos agravos sociais acarretados pela psoriase (ARAUJO;
VASCONCELOQOS; PALITOT, 2019).

Por afetar principalmente a pele, 6rgao destinado a protecdo do corpo, mas também um
simbolo social coligado a beleza, bem-estar e higiene, a psoriase apresenta um grave
acometimento psicoldégico aos seus portadores. O impacto da doenca na vida do paciente € muito
negativo, fazendo com que muitos se sintam discriminados pela sociedade, em seu local de
trabalho, nas atividades de lazer e até mesmo, entre os familiares. As mudancas nos héabitos de
vida também geram impactos negativos ao paciente, como: maior quantidade de banhos por dia;

dificuldade para se vestir e escolher roupas que ajudem a mascarar as lesdes; dificuldades em se
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desenvolver no ambiente de trabalho, levando ao sofrimento e afastamentos, bem como ao
desemprego e dificuldades em se reinserir no mercado de trabalho (ALVES et al., 2021).

Deste modo, uma das intervengdes de enfermagem € a promoc¢do do cuidado integral ao
portador de psorfase. O enfermeiro deve, além de contribuir para o diagndstico, tratamento e
encaminhamento do paciente com psoriase, estabelecer um vinculo de cuidado e confianga,
permitindo assim, uma relacdo humanizada com a equipe de satide. Tal cuidado é um importante
fator para a aderéncia do paciente ao tratamento, pois, muitos pacientes, devido a falta de apoio e
impactos na qualidade de vida, abandonam o tratamento tépico, ficando assim, mais sujeitos as

apresentacoes da forma grave da doenca (SILVA et al., 2016).

4. MATERIAIS E METODO

O presente artigo foi construido por meio de uma revisao integrativa da literatura, na qual
buscou sintetizar e analisar a contribuicdo do enfermeiro da aten¢do primdria no tratamento da
psoriase.

A revisdo integrativa, segundo Araudjo, Vasconcelos e Palitot (2019), constitui uma
metodologia que permite a inclusdo simultinea de estudos experimentais € ndo experimentais
sobre o fendmeno ou problema de saide, sendo neste estudo, especificamente, a psoriase.

Para a construgcdo desta revisdo, foram seguidas as fases de elaboracdo: formulacido da
questdo norteadora da pesquisa; coleta de dados; andlise e interpretacdo das informacdes obtidas;
e apresentacao dos resultados (LINCK; CROSSETTI, 2011).

As buscas e pré-selecoes dos dados foram realizadas através das bases de dados online:
Google Scholar (http://scholar.google.com), Scientific Electronic Library Online (SciELO)
(https://www.scielo.br/) e Biblioteca Virtual em Saide - BVS (https://bvsalud.org/). Como
termos de busca, foram usados os descritores definidos pelo portal Descritores em Ciéncias da
Saide — DeCS (https://decs.bvsalud.org/): psoriase, enfermeiro, aten¢do primdria a saude,
cuidados de enfermagem. Como estratégia de busca, foram realizados ajustes em cada base de
dados, mantendo a adequagdo a questao norteadora do estudo.

Foram adotados como critérios de inclusdo: artigos cientificos, teses, dissertacdes e
trabalhos de conclusdao de curso completos, disponiveis online gratuitamente, pertencentes as
bases de dados Google Scholar, SCiELO ou BVS, publicados em portugués entre 2012 e 2022, e

que corresponderam aos objetivos e questdes norteadora.
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Foram determinados como critérios de exclusdo: artigos incompletos, pagos, resumos,
opinides de autores, duplicacdo de indexagdo de artigos, estudos que ndo abordaram a psoriase
como tema central da pesquisa, bem como a atua¢do do enfermeiro no atendimento ao portador
da doenca.

Ap6s a selecdo de estudos, realizada conforme os critérios de inclusao determinados, estes

foram rigorosamente analisados em etapas de selecdo e exclusdo, através do fluxograma Prisma,

conforme € mostrado na figura 1.

Figura 1. Fluxograma Prisma de selecio de estudos para composicdo do

[ Identificacdo de estudos via bancos de dados J
)
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o ; .
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Estudos selecionados para anilise de atenderem os critérios de inclusao
resumos
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(n=435)
: |
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2 Estudos incluidos na revisao
e (n=32)
L

Fonte: Adaptado pelos autores, de Galvao; Pansani; Harrad, 2015.




5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante do exposto, os principais dados extraidos para formulagcdo da discussdo, acerca da

questdo norteadora, foram descritos e organizados em um quadro com informagdes referentes a:

Titulo do artigo; os autores das publicacdes; O nome do periddico e a data; Base de dados e os

Principais achados da pesquisa, conforme descrito no Quadro 1.

Quadro 1. Lista de artigos selecionados nas bases de dados.
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Titulo Autores Periodico/ Bases Principais Achados
Data de
dados
Significados e ALVES, J. P. P. Research, Google | A psoriase se mostrou muito intensa na
vivéncias de D.etal Society and Scholar | vida dos pacientes, pois muitos sofrem
pacientes que Development, preconceitos e sdo discriminados pela
convivem com 2021 sociedade e familiares, necessitando em
psoriase alguns casos fazer o uso de medicagdes
antidepressivas. E essencial
conscientizagdo da populacdo e também
dos proprios pacientes em relacdo a
doenga, na maioria das vezes os mesmos
nio sabem o que estd acontecendo com
seu proprio corpo. Tais questdes sugerem
a importancia do suporte psicolégico
como elemento complementar no
atendimento a pacientes com psoriase.
Influéncia do estresse | TOLEDO, C. M. | Brazilian Google | A psoriase é intrinsecamente relacionada
no desenvolvimento et al. Journal of Scholar | com a saide mental, uma vez que, 0
da psoriase Health Review, estresse cronico altera o funcionamento
2021 celular, a resposta imune e estabelece o
estado inflamatério permanente no
organismo. Assim, os portadores de
psorfase t€ém uma brusca reducdo da
qualidade de vida, além de humor
deprimido, prejuizo no trabalho e vida
social em prol do estigma e danos
causados pela doenga.
O impacto da PARAISO, A. O. | Revista Google | A psorfase promove impacto negativo na
psoriase na qualidade | et al. Eletronica Scholar | qualidade de vida dos pacientes,
de vida dos Acervo influenciando em aspectos diversos, como
portadores: Cientifico, fisico, emocional, social e pessoal
estigmatizagdo e 2021. Portanto, hd a necessidade de que o
prejuizos paciente seja acolhido por uma equipe
biopsicossociais multidisciplinar que promova
intervengdes farmacoldgicas e

biopsicossociais, permitindo que o
paciente seja assistido em sua totalidade e
tenha melhor adesdo ao tratamento.
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Estresse e psoriase: RODRIGUES, J. | Revista Google | A Psoriase tem relacéo intrinseca com
novas abordagens no | M. C. et al. Eletronica Scholar | fatores psiconeurolégicos, como
tratamento Acervo depressao, ansiedade, exaustio,
Cientifico, autoaceitacao e, especialmente, o estresse.
2020. Para otimizar o tratamento da psorfase é
essencial que este seja individualizado e
multidisciplinar, envolvendo além do
ambito farmacoldgico, o psicoldgico e o
nutricional, com 0 devido
acompanhamento profissional e suporte
social e familiar.
A lideranca do MATTOS, I. C. Enfermagem BVS A lideranca em enfermagem na APS é um
enfermeiro na 0. em Foco, 2019. fator preponderante para 0
atencdo primdria a BALSANELLI, autodesenvolvimento do  profissional
saude: revisao A.P. enfermeiro a frente de sua equipe. Diante
Integrativa de uma reflexdo pessoal, dada as
vivencias nas praticas, é nitido que o
enfermeiro, quando assume a figura de
lider transforma o seu trabalho e o
trabalho de seus colaboradores.
A complexidade do FERREIRA, S.R. | Revista Scielo | O enfermeiro na APS tem a possibilidade
trabalho do S.; PERICO, L. Brasileira de de ampliar a sua autonomia por meio de
enfermeiro na A.D.;DIAS, V. Enfermagem, uma pratica clinica sustentada na
Atencdo Primdria a R.F. G. 2018. perspectiva da integralidade e do cuidado
Saude as familias e comunidades em todo o seu
ciclo de vida. E necesséria a organizacio
dos enfermeiros que atuam na APS para
estruturar e fortalecer uma proposta de
carreira profissional, contribuindo para a
consolidacdo de mudangas no modelo de
assisténcia a saide do SUS.
Caracterizagdo da LENA, A. V. et Revista de Google | A psorfase tem como desencadeador os
psoriase € seu al. Saiide e Scholar | fatores genéticos e ambientais e pode
tratamento: uma Biologia, 2016. acarretar lesOes fisicas e emocionais.
revisdo narrativa Dessa forma, além do tratamento
medicamentoso prescrito pelo médico, o
uso de terapias alternativas pode melhorar
o desempenho do tratamento e a
qualidade de vida dos portadores da
patologia, pois elas mostram melhoras
significativas nos pacientes.
O impacto da PICO, C.M. et al. | Revista Google | A presenca de lesdes psoridticas implicam
psoriase no Investigacdo Scholar | em alteragdes da imagem corporal,
autoconceito e na em induzindo a adog¢do de comportamentos
socializacdo da Enfermagem, apara mascarar as deformidades fisicas
pessoa: uma revisao 2016. visiveis. Tal situac¢@o acarreta aumento da

integrativa da
literatura

impulsividade e reatividade, como tragos
de personalidade alterados, reducdo da
capacidade de resposta a problemas e
presenca de uma visdo mais negativa das
situagdes de vida.
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Percepcao dos DINIZ, I. A. et al. | Revista Scielo Os enfermeiros da atengdo primdria
enfermeiros gestores Brasileira de demonstraram compreender a necessidade
da atengdo Enfermagem, da implantacdo do  processo de
primdria sobre o 2015. enfermagem na assisténcia, contudo,
processo de consideraram irrelevante a sua
enfermagem implementagdo. Evidenciou-se a

necessidade de ampliacdo da visdo dos
enfermeiros quanto ao conceito e a
importancia do PE enquanto metodologia
assistencial. H4 a necessidade de
qualificacdo dos profissionais da rede
quanto as etapas e como implementar o
PE e assim oferecer uma assisténcia de
enfermagem que se baseia na exceléncia
do cuidado ofertado ao usudrio, além de
melhor evidenciar a fungio assistencial
do enfermeiro.

Fonte: Autores (2022).

A seguir, foi possivel analisar as distribui¢des dos artigos eleitos de acordo com o ano de
publicacdo. Foram: (n= 3; 34%) publicados em 2021; (n=1; 11%) em 2020; (n=1; 11%) em 2019;
(n=1; 11%) em 2018; (n=2; 22%) em 2016; e (n=1; 11%) em 2015.

Em relacdo aos periddicos selecionados, (n=1; 11%) sdo da Research, Society and
Development; (n=1; 11%) do Brazilian Journal of Health Review; (n=2; 22%) da Revista
Eletronica Acervo Cientifico; (n=1; 11%) da Enfermagem em Foco; (n=2; 22%) da Revista
Brasileira de Enfermagem; (n=1; 11%) da Revista de Satide e Biologia; e (n=1; 11%) da Revista
Investigacdo em Enfermagem.

A seguir, serdo apresentadas as categorias temdticas que serdo analisadas e discutidas:
atuacao da equipe multidisciplinar sob a coordena¢do do enfermeiro no atendimento ao paciente
com psoriase na aten¢do primdria e a integralidade no atendimento ao paciente com psoriase na

atencdo primadria a saude.

5.1.Atuacdo da equipe multidisciplinar sob a coordenacio do enfermeiro no

atendimento ao paciente com psoriase na atencao primaria

Por acarretar marcantes impactos visuais € autoimunes, a psoriase constitui um agravo
que afeta significativamente a qualidade de vida do doente, pois este, além de conviver com a dor

e 0 incomodo, vivencia também o julgamento e o distanciamento social (PARAISO et al., 2021).



Ferreira; Périco e Dias (2018) determinaram o enfermeiro como um produtor de cuidados
e gestor do processo terapéutico, ou seja, ele exerce uma atividade dupla, voltada ao individuo e
ao coletivo.

Analisando estes contextos, torna-se possivel evidenciar a importincia do enfermeiro no
atendimento ao paciente com psoriase, pois este, poderd auxiliar desde a identificacao dos fatores
de risco, at¢é na determinacdo do melhor tratamento, bem como, encaminhamento para
atendimento multidisciplinar e especializado.

Em um contexto multidisciplinar, torna-se vidvel somar o tratamento coadjuvante ao
farmacoterapéutico, o que permite alcancar melhores e mais duradouros resultados.

Lena et al.,, (2021) destacaram os seguintes tratamentos coadjuvantes para psoriase:
carboxiterapia, fototerapia, hidroterapia, aromaterapia e ictioterapia.

Analisando as fungdes do enfermeiro, percebe-se que tais tratamentos podem ser
aplicados ou coordenados por este profissional, no qual, deve direcionar sua equipe para um
atendimento embasado na totalidade das necessidades do paciente, visando melhoria de sua
condicdo clinica e qualidade de vida (PICO et al., 2016).

Em todo este contexto de atendimento, foi possivel identificar a importancia do Processo
de Enfermagem — PE, para a determinacd@o das necessidades do paciente, bem como, os cuidados
de enfermagem destinados a melhoria do quadro clinico e qualidade de vida.

Contudo, Diniz et al., (2015) ao entrevistarem 11 enfermeiros da atenc@o primdria a
saude, constataram que estes consideraram irrelevante a implementacio do PE na rotina de
atendimentos das unidades basicas. Tal achado se mostra preocupante, pois compromete a
autonomia do enfermeiro enquanto gestor e demostra que muitas vezes, este profissional deixa de
implementar uma assisténcia qualificada ao portador de psoriase, dedicando-se mais as atividades
burocréticas e administrativas.

A falta do planejamento de cuidados realizado a partir da elaboracdo e aplicag¢do do PE ao
paciente com psoriase, faz com este busque com maior frequéncia a unidade hospitalar,
acreditando que este seja o melhor meio para estabilizar a patologia enfrentada. Contudo, a
atencao hospitalocéntrica ndo possui foco na prevengdo de doengas, e sim no tratamento, o que
remete ao enfermeiro a maior responsabilidade em aplicar um PE que vise encontrar os principais

fatores desencadeadores de crises agudas e evolugdes cronicas da doenga, permitindo assim, a
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prevenc¢do de agravos sist€émicos e minimizacao dos impactos psicolégicos e sociais (MATTOS;

BALSANELLI, 2019; ALVES et al., 2021).

5.2.Integralidade no atendimento ao paciente com psoriase na atencao primaria asatide.

Toledo et al., (2021), ao analisarem a influéncia do estresse no desencadeamento e agravo
das lesOes psoridticas, evidenciaram que, além das alteragdes genéticas que favorecem o
surgimento da doenga, os problemas psicolégicos podem agravar a doenca e comprometer a
eficacia do tratamento.

Corroborando com estes dados, Rodrigues et al., (2020) determinaram que além do
tratamento farmacoldgico e coadjuvante, o controle dos sintomas psiconeuroldgicos através do
devido suporte social e familiar contribui significativamente para a prevencdo de lesdes
recorrentes geradas pela psoriase.

Partindo da andlise destes dados, a fim de atender o principio da integralidade da
assisténcia, evidenciou-se a importancia da referéncia e contrarreferéncia vinculadas ao servigo
de satide mental, no qual, terd importante participacdo no controle de sintomatologias a partir da

minimizacdo dos sintomas psiconeuroldgicos.

6. CONSIDERACOES FINAIS

Por meio dos estudos analisados foi possivel identificar que a base da assisténcia a saude
no Brasil € a atenc¢do primdria, pois esta permite a prevencao de doengas e promocdo da saudde.
Contudo, mesmo havendo conhecimentos e estudos que comprovem a importancia da atengao
primdria a saude para a prevencdo e controle das doencas cronicas, a Saude Publica Brasileira
ainda se mostra fortemente hospitalocéntrica.

Neste contexto, apesar de ser uma doenca comum entre os brasileiros, a psoriase constitui
um desafio para a saide publica, decorrente do desconhecimento ou déficit no conhecimento, nao
s por parte do paciente, mas também de alguns profissionais da satde, em especial no nivel
primdrio acarretando na falha da assisténcia oportuna, e consequente falta de articulacio com os
demais niveis de atencdo, quando necessdrio, comprometendo a assisténcia integralizada do

paciente.



Sendo assim, destaca-se por meio do estudo em questdo, que o conhecimento, em
especial, por parte dos profissionais de sadde, tem contribuido significativamente para
diagndsticos e tratamentos eficazes, contribuindo para melhoria da sintomatologia da doenga e
seus agravos € menor risco de acometimento sistémico.

Vale ressaltar que a identificacdo dos principais fatores desencadeadores da fase aguda da
doenca, como: estresse; clima frio; mé alimentagdo, especialmente o consumo excessivo de carne
vermelha e alimentos ricos em agucar e farinha branca; presenca de infeccdes bacterianas e
virais; e o uso de betabloqueadores, se fazem essenciais, para prevencdo dos agravos da psoriase,
e deverdo ser de dominio do enfermeiro da atencdo priméria, durante o acolhimento e
acompanhamento do paciente com psoriase.

Nestes termos, destaca-se a importancia do conhecimento do enfermeiro da atencdo
primdria, acerca dos sinais e sintomas da psoriase, ndo sé fisicos, mas também psicoemocionais,
considerando que se trata de uma doenga responsdvel por estigmas no paciente, devido a
preconceitos enfrentados por eles. Tal conhecimento é fundamental para a realizacdo de um
atendimento articulado, com foco na integralidade, por meio de uma assisténcia
multiprofissional, humanizada que viabilize a promog¢do e prevencdo da satde, assim como a

qualidade de vida, auxiliando no controle da agudizacio dessa doenca autoimune.

19



20

7. REFERENCIAS

ALVES, J. P. P. D.; SILVA, K. S.; SIQUEIRA, L. G.; FAGUNDES, K. E. A.; SOARES, D. G;
REIS, P. H. S.; ANDRADE NETO, G. R.; ROSA, K. K. F.; FERNANDES, F. F.; RAMOS, R. S.
F.; FIGUEIREDO JUNIOR, J. C.; TORRES, A. A. A. S.; ANDRADE, A. T.; MONTEIRO, S.
C.; RIBEIRO, N. G. Significados e vivéncias de pacientes que convivem com psoriase.
Research, Society and Development, Vargem Grande Paulista, v. 10, n. 10, €572101019165,
2021. Disponivel em: https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/19165 Acesso em: 27 abr.
2022.

ARAUJO, A. C. A; VASCONCELOS, S. C; PALITOT, E. B. Qualidade de vida em idosos com
psoriase: revisdo integrativa. VI Congresso Internacional de Envelhecimento Humano, 2019.
Disponivel em:
https://editorarealize.com.br/editora/anais/cieh/2019/TRABALHO_EV125_MD1_SA2_ID691_2
6052019201029.pdf Acesso em: 15 abr. 2022.

ARMELIN, E.; FABRI, E.; NASCIMENTO, C.; MACHADO, B. L.; TERRA, M. R. Psoriase e
suas principais caracteristicas. Trabalho de Conclusao de Curso (Bacharel em Enfermagem) —
10f. Instituto de Ensino Superior de Londrina — INESUL, 2016. Disponivel em:
https://www.inesul.edu.br/revista/arquivos/arq-idvol_47_1483205070.pdf Acesso em: 27 abr.
2022.

ARRUDA, C. S.; NOGUEIRA, E.; OLIVEIRA, M. S.; PEREIRA, E. R.; SILVA,R. M. C. R. A.
Avancos e desafios da enfermagem na producio cientifica sobre Psoriase. Rev. Bras. Enferm.,
Brasilia, V. 64, n. 1, pp- 168-175,  jan./fev. 2011. Disponivel em:
https://www.researchgate.net/profile/Eliane-Pereira-
4/publication/283345656_Avancos_e_desafios_da_enfermagem_na_producao_cientifica_sobre_
psoriase/links/56350b4c08aeb786b702c332/Avancos-e-desafios-da-enfermagem-na-producao-
cientifica-sobre-psoriase.pdf Acesso em: 15 abr. 2022.

CASTILHO, A. C. S.; LOPES, C. O. P.; SALLES, B. C. C. Fisiopatologia da psoriase e seus
aspectos imunoldgicos: uma revisdo sistematica. Research, Society and Development, Vargem
Grande Paulista, v.10, n. 11, 256101119346, 2021. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/19346 Acesso em: 15 abr. 2022.

COFEN. Conselho Federal de Enfermagem. Resolugdao COFEN N° 429/2012. Conselho Federal
de Enfermagem, Brasilia, jun. 2012. Disponivel em: http://www.cofen.gov.br/resoluo-cofen-n-
4292012_9263.html Acesso em: 27 abr. 2022.


http://www.inesul.edu.br/revista/arquivos/arq-idvol_47_1483205070.pdf
http://www.researchgate.net/profile/Eliane-Pereira-
http://www.cofen.gov.br/resoluo-cofen-n-

21

COREN-MT. Conselho Regional de Enfermagem do Mato Grosso. Psoriase: informacdo é a
melhor arma contra o preconceito. COREN-MT, nov. 2017. Disponivel em:
http://mt.corens.portalcofen.gov.br/psoriase-informacao-e-a-melhor-arma-contra-o-
preconceito_4225.html#:~:text=seja%2C%20mais%20de-
,Cerca%?20de%203%25%20da%20popula%C3%AT7%C3% A30%20mundial %02C%200u%20seja
%2C%?20mais,causado%?20pela%?20falta%20de%20informa%C3%A7%C3%A30. Acesso em: 15
abr. 2022.

DINIZ, 1. A.; CAVALCANTE, R. B.; OTONI, A.; MATA, L. R. F. Percepcao dos enfermeiros
gestores da atengdo primdria sobre o processo de enfermagem. Rev. Bras. Enferm., Brasilia, v.
68, n. 2, pp- 206-213, mar./abr. 2015. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/reben/a/kSgtyKfVm7ywNdNbkJptqtd/abstract/?lang=pt Acesso em: 27
abr. 2022.

ESTEVES, M. A. M. Plantas e produtos vegetais no tratamento da psoriase. Dissertacido
(Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas) — 42f. Universidade de Lisboa. Faculdade de
Farmadcia. Lisboa, 2019. Disponivel em: https://repositorio.ul.pt/handle/10451/43441 Acesso em:
19 abr. 2022.

FERNANDES, M. O.; PEREIRA, L. F. G.; MONTEIRO, L. V. P.; NASCIMENTO, H. J;
FONSECA, W. L. M. S. Efeitos adversos do uso de imunobioldgicos no tratamento da psoriase:
uma revisdo integrativa. Rev. Med., Sdo Paulo, v. 97, n. 5, pp. 486-492, set./out. 2018.

Disponivel em: https://www.revistas.usp.br/revistadc/article/view/151392 Acesso em: 15 abr.
2022.

FERREIRA, S. R. S_; PERICO, L. A. D.; DIAS, V. R. F. G. A complexidade do trabalho do
enfermeiro na Atencdo Primdria a Saide. Rev. Bras. Enferm., Brasilia, v. 71, supl. 1, pp. 727-
757, 2018. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/reben/a/qTVY 5r3JLdL8xcTHNf9ZhxF/abstract/?lang=pt Acesso em: 27
abr. 2022.

FIUZA, J. S. C. P. Viver com Psoriase - O impacto de uma doenca crénica. Dissertagio
(Mestrado em Medicina) — 70f. Universidade da Beira Interior, Ciéncias da Sadde. Covilhd, mai.
2015. Disponivel em: https://ubibliorum.ubi.pt/handle/10400.6/5118 Acesso em: 19 abr. 2022.

GALVAO, T. F., PANSANI, T. S., HARRAD, D. Principais itens para relatar Revisdes
sistemdticas e Meta-andlises: A recomendacio PRISMA. Epidemiol. Serv. Satde, Brasilia, v.
24, n. 2,p. 335-342, Jun. 2015. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2237-
96222015000200335&Ing=en&nrm=iso. Acesso em: 02 mai. 2022.


http://mt.corens.portalcofen.gov.br/psoriase-informacao-e-a-melhor-arma-contra-o-
http://www.scielo.br/j/reben/a/kSgtyKfVm7ywNdNbkJptqtd/abstract/?lang=pt
http://www.revistas.usp.br/revistadc/article/view/151392
http://www.scielo.br/j/reben/a/qTVY5r3JLdL8xcTHNf9ZhxF/abstract/?lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2237-

GUEDES, R.G., & VIANA, E.S. Psoriase e sua ligacio com os aspectos psicolégicos.
Pubsatde, 3, a047. 2020. Disponivel em: https://dx.doi.org/10.31533/pubsaude3.a047. Acesso em
13Jul. 2022.

INCA. Instituto Nacional do Cancer. Como o organismo se defende? Portal do Governo
Brasileiro — INCA. Rio de Janeiro, ago. 2021. Disponivel em: https://www.inca.gov.br/como-o-
organismo-se-defende Acesso em: 15 abr. 2022.

LENA, A. V.; NAKAMURA, J.; BUKOSKI, L. S.; FRANCA, M. L. O.; BRAGA, L. S.
Caracterizacao da psoriase e seu tratamento: uma revisdo narrativa. SaBios: Rev. Satde e Biol.,
Campo Mourido, V. 16, €021005, 2021. Disponivel em:
https://revista2.grupointegrado.br/revista/index.php/sabios/article/view/2428 Acesso em: 19 abr.
2022.

LIMA, B. S. B.; CUNHA, M. A. A.; OLIVEIRA, M. S. Aspectos imunopatoldgicos da psoriase.
XIII Safety, Health and Environment World Congress, Porto, pp. 115-118, jul. 2013.
Disponivel em: http://copec.eu/congresses/shewc2013/proc/works/25.pdf Acesso em: 15 abr.
2022.

LIMA, E. A;; LIMA, M. A. Imunopatogénese da psoriase: revisando conceitos. An Bras
Dermatol, Rio de Janeiro, v. 86, n. 6, pp. 1151-1158, jun. 2011. Disponivel em:
https://www.scielo.br/pdf/abd/v86n6/v86n6al4.pdf Acesso em: 15 abr. 2022.

LINCK, C. L.; CROSSETTI, M. G. O. Fragilidade no idoso: o que vem sendo produzido pela
enfermagem. Rev. Gadcha Enferm., Porto Alegre, v. 32, n. 2, pp. 385-393, jun. 2011.
Disponivel em: https://www.scielo.br/pdf/rgent/v32n2/a24v32n2.pdf Acesso em: 15 abr. 2022.

MAIA, C. P. A..; TAKAHASHI, M. D. F.; ROMITI, R. Consenso Brasileiro de Psoriase 2012
— Guias de avaliagdo e tratamento. 2° Ed. Rio de Janeiro: Sociedade Brasileira de
Dermatologia, 20009. Disponivel em:

http://www.ufrgs.br/textecc/traducao/dermatologia/files/outros/Consenso_Psoriase_2012.
pdf Acesso em: 19 abr. 2022.

MATTOS, J. C. O.; BALSANELLI, A. P. A lideranca do enfermeiro na atencdo priméaria
a saude: revisdo integrativa. Enferm. Foco, Brasilia, v. 10, n. 4, pp. 164-171, abr. 2019.
Disponivel em:  http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/article/view/2618
Acesso em: 27 abr. 2022.

MORAES, L. G. A.; JORDAO NETO, D. Risanquizumabe no tratamento de psoriase em
placas moderada a grave: relato de caso. Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.
8, n. 1, pp- 3439-3455, jan. 2022. Disponivel em:

22


https://dx.doi.org/10.31533/pubsaude3.a047
http://www.inca.gov.br/como-o-
http://copec.eu/congresses/shewc2013/proc/works/25.pdf
http://www.scielo.br/pdf/abd/v86n6/v86n6a14.pdf
http://www.scielo.br/pdf/rgenf/v32n2/a24v32n2.pdf
http://www.ufrgs.br/textecc/traducao/dermatologia/files/outros/Consenso_Psoriase_2012
http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/article/view/2618

23

https://www.brazilianjournals.com/index.php/BRJD/article/view/42655 Acesso em: 15
abr. 2022.

PARAISO, A. O.; SPOHR, G. L; REGINALDO, A. M.; CARMO, A. L. O
HONORATO, C. S.; FERREIRA, T. N.; BELO, L. N.; LOPES, M. A. F.; MEIRA, A. C.
S. S.; GANDRA, M. F. O impacto da psoriase na qualidade de vida dos portadores:
estigmatizacio e prejuizos biopsicossociais. Rev. Eletronica Acervo Cientifico, Sdo Paulo,

V. 38, pp- 1-7, nov. 2021. Disponivel em:
https://18.231.186.255/index.php/cientifico/article/view/8902 Acesso em: 08 mai. 2022.

PEDROSA, J. A. Acupuntura no tratamento da psoriase. Trabalho de Conclusido de
Curso (Formacao Internacional em Acupuntura) - Escola Brasileira de Medicina Chinesa
— Ebramec. Curso de Formacdo Internacional em Acupuntura. 45f., Sdo Paulo, 2015.
Disponivel em: https://ebramec.edu.br/wp-content/uploads/2019/04/ACUPUNTURA-
NO-TRATAMENTO-DA-PSOR%C3%8DASE.pdf Acesso em: 27 abr. 2022.

PICO, C. M.; MATOS, M. R. P.; CARIDADE, R. A. S.; LUCAS, T. I. F.; LOPES, R. C.
C. O impacto da psoriase no autoconceito e na socializacdo da pessoa: uma revisao
integrativa da literatura. Rev. Investigacao em Enfermagem, Coimbra, PT, n. 17, v. 2,
PP- 39-48, nov. 2016. Disponivel em:
https://www.sinaisvitais.pt/images/stories/Rie/RIE17.pdf#page=39 Acesso em: 15 abr.
2022.

POLLO, C. F. Fatores associados a qualidade de vida em pacientes com psoriase: um
estudo transversal. Tese (Doutorado em Enfermagem) - Universidade Estadual Paulista
“Julio De Mesquita Filho”. Faculdade de Medicina. 82f,

Botucatu, 2020. Disponivel em: https://repositorio.unesp.br/handle/11449/202484 Acesso em: 15
abr. 2022.

RODRIGUES, J. M. C.; GANDRA, M. F.; SANTOS, I. X. P, BARBOSA, H. C. D;
ACCIARITO, M. F. T. G.; OLIVEIRA, J.R. A.; SOUZA, 1. H.; GUIMARAES, I. S.; ELIAS, L.
L. O.; FRANCO, E. L. Estresse e psoriase: novas abordagens no tratamento. Rev. Eletronica
Acervo Cientifico, Sdo Paulo, v. 12, e4638, pp. 1-7, out. 2020. Disponivel em:
https://acervomais.com.br/index.php/cientifico/article/view/4638 Acesso em: 15 abr. 2022.

SANCHES, A. P. G. Imunopatogénese da psoriase. An Bras Dermatol, Rio de Janeiro, v. 85, n.
S, pp- 747-749, mai. 2010. Disponivel em: https://www.scielo.br/pdf/abd/v85n5/v85n05a28.pdf
Acesso em: 15 abr. 2022.


http://www.brazilianjournals.com/index.php/BRJD/article/view/42655
http://www.sinaisvitais.pt/images/stories/Rie/RIE17.pdf#page%3D39
http://www.scielo.br/pdf/abd/v85n5/v85n05a28.pdf

SILVA, B. M. B.; TEIXEIRA, M.; CARDOSO, M.; NASCIMENTO, P. M. M.; GONCALVES,
B. C. M. Psoriase: Classificacdo clinica e tratamento tépico. Janus, Lorena, v. 13, n. 24, 2016.
Disponivel em: http://fatea.br/seer3/index.php/Janus/article/view/129 Acesso em: 15 abr. 2022.

SOARES, F. S. S. Prevaléncia de manifestacoes oftalmologicas em pacientes com psoriase
atendidos no hospital universitario de Salvador (Bahia, Brasil). Monografia (Graduagdo em
Medicina). Universidade Federal da Bahia. Faculdade de Medicina da Bahia. 56f, Salvador, nov.
2015. Disponivel em: https://repositorio.ufba.br/handle/ri/18239 Acesso em: 19 abr. 2022.

TOLEDO, C. M.; ALVES, L. A.; ALMEIDA, L. M. P. R;; ANJOS, L. T.; CRUZ, C. M.

Influéncia do estresse no desenvolvimento da psoriase. Brazilian Journal of Health Review,
Curitiba, v. 4, n. 5, p. 20673-20684, set./out. ~ 2021. Disponivel em:
https://scholar.archive.org/work/qzpzcccbjSbfftfsdo7kfhajt5e/access/wayback/https://www.brazili
anjournals.com/index.php/BJHR/article/download/36879/pdf Acesso em: 15 abr. 2022.

TORMES, E. B. S. Manejo da depressao em portadores de doencas crénicas. Trabalho de
Conclusdo de Curso (Especialista em Saide da Familia). Fundacdo Oswaldo Cruz Mato Grosso
do Sul. 271, Campo Grande, 2019. Disponivel em:
https://ares.unasus.gov.br/acervo/handle/ARES/13780 Acesso  em: 27 abr. 2022.

24


http://fatea.br/seer3/index.php/Janus/article/view/129

TERMO DE AUTORIZACAO PARA PUBLICACAO

Eu,
Vioma udiey de Qliaaxe Preade. RA311S8

Declaro, com o aval de todos os componentes do grupo a:
AUTORIZACAO (X)
NAQ AUTORIZACAO ()

Da submissiio e eventual publicagio na integra e/ou em partes no Repositorio Institucional da
Faculdade Unida de Campinas — FACUNICAMPS e da Revista Cientiﬁm da P"acUm/mm'ps,
do artigo intitulado:, Alc @

deauumaumcncexchmvameutedospammdogmpooonsudoemAtacom

supervisio e orientacdo do (2) Prof (a): l ).OnL g“; Pgnds?a"g

Cmsor/y\,{x OO Modalidade afim | [\r(1/ ?QI cCC

O presente artigo apresenta dados validos e exclui-se de plagio.

IAMI‘L (’MAHY, e /ﬂﬁm LA O )Donob?

Assinatura do representante do grupo

ﬂé/u//n %@(% q{ Ze. o

tador (a):

Goiania, .S de 000 de202 ) .

Digitalizado com CamScanner

25




