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RESUMO

INTRODUGAO: O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenca autoimune crénica
multissistémica que requer cuidado multiprofissional, destacando-se o papel fundamental do
enfermeiro na sistematizagao da assisténcia, educagdo em saude e promog¢ao do autocuidado.
MATERIAL E METODOS: Este estudo desenvolveu uma revisdo narrativa da literatura, com
busca em fontes académicas e institucionais entre junho e setembro de 2025, incluindo artigos
cientificos, documentos normativos e manuais técnicos em portugués, inglés e espanhol.
RESULTADOS E DISCUSSAO: O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenca crénica
complexa cujo manejo requer intervencdes especializadas de enfermagem que demonstrem
eficacia na melhoria da qualidade de vida e adesao terapéutica dos pacientes. O enfermeiro atua
como elemento central da equipe multidisciplinar através da educagédo em saude, monitoramento
de sintomas e suporte psicoldgico, contribuindo significativamente para a prevengao de
complicacdes e estabilizacdo do curso da doenca. CONSIDERGAO FINAL: A revis3o ressaltou
a importancia do enfermeiro na assisténcia ao paciente portador de LES, da capacitagdo
permanente dos profissionais de enfermagem e da adogido de protocolos padronizados,
fundamentais para reduzir riscos, prevenir 0 agravamento da doenga e garantir uma assisténcia
humanizada, segura e integral.

Palavras-chave: lUpus eritematoso sistémico; enfermagem; educagdo em saude; assisténcia
integral.

ABSTRACT

INTRODUCTION: Systemic lupus erythematosus (SLE) is a chronic, multisystem autoimmune
disease that requires multidisciplinary care, highlighting the fundamental role of nurses in
systematizing care, health education, and promoting self-care. MATERIALS AND METHODS:
This study developed a narrative review of the literature, searching academic and institutional
sources between June and September 2025, including scientific articles, regulatory documents,
and technical manuals in Portuguese, English, and Spanish. RESULTS AND DISCUSSION:
Systemic lupus erythematosus (SLE) is a complex chronic disease whose management requires
specialized nursing interventions that demonstrate effectiveness in improving patients' quality of
life and therapeutic adherence. The nurse acts as a central element of the multidisciplinary team
through health education, symptom monitoring, and psychological support, contributing
significantly to the prevention of complications and stabilization of the disease course. FINAL
CONSIDERATION: The review highlighted the importance of nurses in caring for patients with
SLE, the ongoing training of nursing professionals, and the adoption of standardized protocols,
which are essential to reduce risks, prevent disease worsening, and ensure humane, safe, and
comprehensive care.
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INTRODUGAO

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) € uma doencga inflamatoria crénica
e autoimune caracterizada pela agressdo a tecidos e 6rgdos saudaveis.
Diferentemente do lupus cutédneo, que se restringe a pele e provoca lesdes
cutaneas, o LES apresenta manifestagdes sistémicas, podendo comprometer
rins, sistema nervoso central, articulagcdes e outros tecidos. A evolugao clinica é
variavel, ocorrendo de forma lenta e progressiva ou rapidamente, com
alternancia entre periodos de atividade e remissdo dos sintomas (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE REUMATOLOGIA, 2017).

Os primeiros sinais da doenga geralmente surgem no inicio da vida adulta
e podem se manter por anos. A manifestacido clinica ocorre em surtos
sintomaticos intercalados por fases de remissao, o que frequentemente retarda
o diagndstico. Entre os sintomas mais comuns destacam-se artralgias e artrite,
febre, dor toracica, alopecia, ulceras orais, linfadenomegalia, fadiga e erupgdes
cuténeas caracteristicas (Tsokos, 2011).

A etiologia do LES permanece incerta, porém estudos indicam a interagéo
de fatores genéticos, hormonais e ambientais no seu desenvolvimento. A
predisposicao genética eleva o risco da doenga; o estrogénio exerce papel
importante como fator desencadeador, explicando a maior prevaléncia em
mulheres em idade fértil; e fatores ambientais, como exposi¢ao solar, infecgdes
virais ou bacterianas e uso de determinados medicamentos, podem atuar como
gatilhos para o surgimento da patologia (Ponte Vasconcelos; Souza Freitas;
Souza Oliveira, 2023).

O diagndstico do LES fundamenta-se na associagao entre manifestagdes
clinicas e exames laboratoriais. O anticorpo antinuclear (FAN) esta presente em
mais de 95% dos casos, configurando um marcador sensivel. Ja os anticorpos
anti-DNA e anti-Sm conferem maior especificidade diagndstica (Justiz Vaillant;
Goyal; Varacallo, 2025).

O tratamento € individualizado, com o objetivo de controlar a atividade da
doencga, prevenir danos organicos e promover qualidade de vida. Durante as
fases ativas, sao prescritos um ou mais farmacos, enquanto nos periodos de
remissdo pode ser necessaria apenas manutencao terapéutica minima. Dentre
as opgdes farmacolégicas, os antimalaricos, como cloroquina e

hidroxicloroquina, mantém papel central devido a seus efeitos



imunomodulatérios, como inibicdo da atividade lisossomal, da proliferagado de
linfécitos T, da secregao de citocina pré-inflamatorias e da ativagcao dos
receptores Toll-like (Mohammad Hosseini et al., 2015; Neri et al., 2024).

O manejo do paciente com LES exige acompanhamento multiprofissional.
Nesse contexto, o enfermeiro desempenha papel essencial na sistematizacao
da assisténcia, atuando no planejamento, implementacdo e avaliagdo dos
cuidados, além de identificar precocemente complicagdes e promover bem-estar
fisico e emocional (Thiengo et al., 2019). Entre as principais intervencgbes de
enfermagem, destacam-se: promogdo de ambiente terapéutico adequado,
monitoramento do balanco hidrico e do peso corporal, controle da pressao
arterial, avaliagdo e manejo da dor, incentivo ao autocuidado, orientagdo quanto
a fotoprotegao e apoio psicolégico diante das mudangas impostas pela doenga.

A pratica de enfermagem fundamentada em diagndsticos clinicos
proporciona cuidado humanizado e integral, além de favorecer o raciocinio critico
do profissional. Essa abordagem contribui para a adesao terapéutica e reduz o
risco de reinternacdes decorrentes de complicacdes ou abandono do tratamento
(Silva; Souza, 2024).

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenga autoimune crdnica,
de evolugdo complexa e impacto significativo na qualidade de vida dos
pacientes. Apesar dos avangos diagnosticos e terapéuticos, o manejo da doencga
ainda apresenta desafios relacionados a adeséo ao tratamento, prevengao de
complicagdes e suporte ao enfrentamento fisico e emocional. Nesse cenario, o
enfermeiro assume papel essencial na assisténcia integral, atuando na
educagao em saude, no monitoramento de sinais e sintomas e na promog¢éo do
autocuidado. Assim, justifica-se a realizacdo de uma revisdo narrativa, que
possibilita integrar o conhecimento disponivel na literatura e destacar a
importancia da atuagao da enfermagem no contexto multiprofissional. O objetivo
deste trabalho foi revisar o papel do enfermeiro no manejo ao paciente com LES,
evidenciando suas principais atribuicbes e contribuicbes para a melhoria dos

desfechos clinicos e da qualidade de vida.

METODOLOGIA
Este estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura,

elaborada com o propdésito de reunir, analisar e resumir os conhecimentos



disponiveis acerca do papel do enfermeiro no manejo ao paciente com Lupus
Eritematoso Sistémico (LES), incluindo sua etiologia, causas, diagndsticos,
sinais e sintomas e tratamento. A busca bibliografica foi feita em fontes
académicas e institucionais, incluindo Google Académico, Scientific Electronic
Library Online (SciELO), PubMed, Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Abusca de informacgdes foi realizada entre os meses de junho a setembro
de 2025. Foram utilizadas os seguintes descritores: Lupus Eritematoso
Sistémico, doengas autoimunes, Cuidado de enfermagem, Abordagem
Multidisciplinar da Assisténcia, doencgas cronicas. A sele¢cao dos materiais incluiu
artigos cientificos, revisdes bibliograficas, diretrizes clinicas e documentos
normativos que abordam especificamente a atuagdo do enfermeiro no
acompanhamento de pacientes com LES, enfatizando aspectos como
assisténcia direta, educagcdo em saude, adesdo terapéutica, prevencido de
complicagbes e suporte emocional. Foram considerados textos publicados em
portugués, inglés e espanhol, de forma a ampliar a abrangéncia da analise e

garantir uma compreenséao atualizada e consistente do tema.

DESENVOLVIMENTO

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) € uma doenca autoimune de
natureza crénica caracterizada por uma heterogeneidade clinica e impacto direto
na qualidade de vida dos pacientes, sendo um grande desafio clinico, devido a
sua complexidade. Apesar dos avangos no diagndstico e nas abordagens
terapéuticos, a adesdo ao tratamento e a prevencdo de complicagdes
permanecem como pontos criticos no manejo da doenga. Estudos recentes
demonstram que intervengdes conduzidas por enfermeiros, incluindo sessoes
educativas e acompanhamento de longo prazo, resultam em melhorias
significativas na qualidade de vida, fadiga, saude mental (ansiedade e
depressao) e autocuidado (autoeficacia) dos pacientes com LES (Wojeck et al.,
2023). Em adicao, recomendacdes de especialistas, como as elaboradas por
painéis por meio da técnica Delphi, ressaltam a importancia da inclusédo de
enfermeiros especializados na equipe multidisciplinar para diagndstico,
educagao, monitoramento e seguimento continuo de pacientes com LES (Garcia
et al., 2023).



Nesse contexto, o papel do enfermeiro se destaca como componente
fundamental da equipe de saude, exercendo fungdes que abrangem desde a
administracdo de medicamentos, até a orientagcdo sobre o estilo de vida,
prevencao de infecgdes, suporte psicossocial e vigilancia de possiveis
complicagdes, contribuindo de forma significativa para estabilizacdo da doenga
(Ogorek, 2018; Parodis et al., 2023).

ASPECTOS CLINICOS E DESAFIOS NO MANEJO DO LUPUS
ERITEMATOSO SISTEMICO

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) caracteriza-se como uma doenca
autoimune de curso clinico variavel, capaz de comprometer multiplos 6rgaos e
sistemas, incluindo articulagdes, pele, rins, coracao, pulmdes, sistema nervoso
central e sangue (Sociedade Brasileira de Reumatologia, 2017). A artrite Iupica
figura entre as manifestagbes mais comuns, de natureza ndo erosiva e
reversivel, podendo associar-se a tendinite, sindrome do tunel do carpo e
quadros de tenossinovite (Silva et al., 2024).

As manifestacbes cutaneas incluem eritema malar, erupcdo discoide,
fotossensibilidade e ulceras orais, presentes em grande parte dos pacientes e
frequentemente responsaveis pelos primeiros sinais da doenca (Uva et al.,
2012). No comprometimento renal, a nefrite lUpica representa uma das
complicagdes mais graves, frequentemente associada a progressao para
insuficiéncia renal crénica quando nao tratada de forma adequada (Silva Ferreira
et al., 2016). Alteragdes cardiovasculares, como pericardite, miocardite e
aumento do risco de aterosclerose, também sao relatadas, enquanto no sistema
respiratorio destacam-se pneumonite IUpica, pleurite e pneumonias recorrentes
(Di Bartolomeo; Alunno; Carubbi, 2021; Sofia; Ferreira, 2016; Zeller; Appenzeller,
2008).

Do ponto de vista hematolégico, o LES pode causar anemia, leucopenia
e trombocitopenia, condi¢gdes que influenciam diretamente o prognéstico clinico
(Rocha et al., 2025). Ja no sistema nervoso central, manifestagdes como
disfungao cognitiva, cefaleia, convulsées, neuropatias periféricas e vasculite
cerebral contribuem para a elevada complexidade clinica da doenga (Gelfand,
2024).



O diagnodstico precoce permanece um desafio, sobretudo pela
semelhanga dos sintomas com outras doencas autoimunes, como a artrite
reumatoide. Embora ambas compartilihem manifestagbes articulares, o LES
diferencia-se pela diversidade de 6rgdos acometidos e pela presenca de
autoanticorpos especificos, como anti-dsDNA e anti-Sm (Galindo; Veiga, 2010).
A auséncia de critérios diagnosticos exclusivos pode atrasar a intervengéo
terapéutica, favorecendo complicagdes graves (Lopes da Silva et al., 2024).

Nesse cenario, 0 acompanhamento continuo do paciente é essencial. O
monitoramento periddico, aliado a exames clinicos, laboratoriais e de imagem,
permite identificar complicacbes precoces e ajustar o tratamento conforme a
evolugao do quadro clinico (Barbosa et al., 2025). A abordagem multiprofissional,
envolvendo médicos, enfermeiros, nutricionistas, fisioterapeutas e psicélogos,
assegura cuidado integral. A enfermagem exerce papel central, ao reconhecer
sinais de alerta, orientar o paciente, prevenir complicacdes e oferecer apoio
emocional, fatores que favorecem adesdo terapéutica e qualidade de vida
(Zhang et al., 2016)

O ENFERMEIRO NO CUIDADO MULTIPROFISSIONAL AO PACIENTE COM
LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
O manejo do Lupus Eritematoso Sistémico (LES) exige abordagem

multidisciplinar, considerando a interagdo entre fatores ambientais, genéticos,
hormonais, psicoldgicos e sociais que influenciam a evolugao clinica da doenga
(Schacker et al., 2023). O diagndstico precoce constitui um desafio, uma vez que
os sintomas se apresentam de forma heterogénea, dificultando a identificacao
imediata do quadro. Para reduzir complicagdes e garantir tratamento adequado,
torna-se imprescindivel a atuacao integrada de diferentes especialidades e
niveis de atencao a saude (Neri et al., 2024).

Reumatologistas, nefrologistas, dermatologistas, cardiologistas e
neurologistas devem atuar de forma coordenada, com protocolos de
comunicacgao estruturados e tomada de decisdo compartilhada (Galoppini et al.,
2023).

A enfermagem ocupa papel estratégico na coordenacdo do cuidado
multiprofissional. Enfermeiros especializados em reumatologia demonstram

capacidade para identificar alteragdes clinicas precoces, articular intervengoes



multidisciplinares e promover adesao ao tratamento por meio da educagado em
saude (Wojeck et al., 2023). Evidéncias apontam que pacientes acompanhados
por enfermeiros especializados apresentaram reducdao de 40% nas
hospitalizagdes ndo programadas e melhora significativa da qualidade de vida,
reforcando a atuagdo da enfermagem como agente ativo na prevencédo de
complicagdes (Zhang et al., 2016).

A atuacdo do enfermeiro no contexto multiprofissional contribui para a
adesdo ao tratamento, uma vez que orienta quanto ao uso correto das
medicagbes, identifica precocemente sinais de complicagcbes e promove
estratégias de autocuidado. Essa pratica fortalece a integracdo entre os
diferentes profissionais da saude e favorece uma assisténcia mais resolutiva
(Wojeck et al., 2023b)

Além do acompanhamento clinico, o enfermeiro desempenha fungdes
relacionadas ao apoio psicossocial. O paciente com LES frequentemente
enfrenta limitagdes fisicas e impactos emocionais decorrentes da doenca. Nesse
cenario, o enfermeiro oferece escuta qualificada, identifica necessidades
individuais e facilita o encaminhamento a outros profissionais da equipe, como
psicélogos, fisioterapeutas e nutricionistas, reforcando a integralidade do
cuidado (Neri et al., 2024).

O trabalho do enfermeiro também se destaca na coordenacgao do cuidado
e na mediagcdo da comunicacgao entre equipe multiprofissional e paciente. Essa
pratica garante maior clareza das informagdes, reduz falhas terapéuticas e
contribui para a construgdo de um plano assistencial mais eficaz e centrado no
individuo (Broca; Ferreira, 2012).

O enfermeiro ocupa posi¢cao estratégica no cuidado ao paciente com
Luapus Eritematoso Sistémico (LES), atuando tanto na assisténcia direta quanto
no planejamento do cuidado. Suas atribuicbes envolvem avaliagdo clinica
sistematica, gestdo medicamentosa, vigilancia de seguranca, educacido em
saude e coordenacao interprofissional, com o objetivo de reduzir complicagdes
e favorecer a qualidade de vida do paciente (Sahebalzamani et al., 2017).

A dificuldade diagndstica do LES, somada a semelhanca com outras
doencas, reforca a necessidade de que o enfermeiro capacite a equipe de
enfermagem para reconhecer precocemente sinais e sintomas durante o exame

fisico, orientando o encaminhamento aos especialistas adequados. Essa pratica



contribui para o diagndéstico precoce, a reducéo de hospitalizagdes e a prevengéo
de complicag¢des (Andrea Aoki Castro, 2021).

No contexto da equipe multiprofissional, o enfermeiro exerce papel
fundamental na tomada de decisdes, especialmente em estratégias de
desospitalizacdo. O vinculo estabelecido com o paciente fortalece a
compreensao sobre a importancia do autocuidado e favorece a continuidade da
assisténcia em domicilio, garantindo uma alta hospitalar segura e humanizada
(Copello, 2019).

O cuidado de enfermagem, quando sistematizado e individualizado,
permite monitorar parametros clinicos, administrar corretamente medicamentos,
prevenir complicacdes e oferecer educacdo em saude ao paciente e sua familia.
Dessa forma, a enfermagem atua n&do apenas no tratamento, mas também na
prevengdo e no suporte integral, sempre em alinhamento com os demais
profissionais da equipe (Bam, 2025).

A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) € reconhecida
como ferramenta essencial no manejo do LES, pois organiza a pratica clinica,
direciona diagnosticos de enfermagem e possibilita cuidados adaptados as
necessidades especificas do paciente. Entre os principais problemas
identificados estao dor articular, erupcdes cutaneas, alteracdes renais, efeitos
adversos de imunossupressores, além de questdes psicologicas e déficit de
conhecimento sobre a doencga. Frente a esses diagndsticos, o enfermeiro planeja
intervengdes que envolvem monitoramento clinico, prevencao de complicagoes,
promogao da integridade cutanea, apoio emocional e educagdo em saude, em
consonancia com a equipe multiprofissional (Neri et al., 2024; Reis; Loureiro;
Silva, 2007; Suzana de Oliveira Mangueira et al., 2012).

A humanizagao do cuidado constitui outro aspecto central da pratica de
enfermagem no manejo do LES. O paciente deve ser compreendido em sua
integralidade, como sujeito dotado de necessidades fisicas, emocionais e
sociais, e ndo apenas como portador de uma doencga cronica, buscando oferecer
assisténcia centrada no paciente, fortalecendo sua autonomia e promovendo
qualidade de vida (Copello, 2019; Santana et al., 2018).

Pacientes com LES apresentam qualidade de vida inferior a da populagao
geral, com maior impacto quando comparados a outras doengas crbnicas, devido

as manifestacbes multissistémicas e as repercussdes emocionais € sociais



(Jolly, 2005). Fatores como idade, condigdes socioeconémicas, enfrentamento
da doencga e medo da progressao influenciam diretamente essa percepgao.

O trabalho conjunto entre diferentes especialidades possibilita estratégias
terapéuticas mais eficazes, voltadas ao controle dos sintomas, suporte
psicologico, adeséo ao tratamento e enfrentamento social da doencga (Galoppini
et al., 2023). A integragdo de terapias complementares, como a cognitivo-
comportamental, associada a interven¢des nao farmacoldgicas, pode melhorar
a adaptacao, reduzir complicacbes e ampliar a qualidade de vida dos pacientes

com LES (Navarrete-Navarrete et al., 2010).

SUPORTE EMOCIONAL E ENFRENTAMENTO PSICOSSOCIAL DO
PACIENTE COM LES

O impacto psicolégico das doengas crénicas em mulheres jovens
representa um desafio relevante para a saude, uma vez que tais condicbes
comprometem a qualidade de vida e favorecem o desenvolvimento de
transtornos emocionais. Evidéncias cientificas indicam que a presenca de
doencas cronicas esta associada a altos niveis de ansiedade e depressao,
especialmente em populagdes vulneraveis, como mulheres jovens et al., 2022).
Esse quadro pode ser agravado por sentimentos de isolamento social e
estigmatizagcdo, os quais intensificam a vulnerabilidade psicolégica. Nesse
contexto, a saude mental comprometida em fases precoces da vida pode
repercutir negativamente ao longo dos anos, reforcando a necessidade de
estratégias de intervencgao precoce (Scott et al., 2023).

Entre as abordagens terapéuticas disponiveis, a terapia cognitivo-
comportamental (TCC) tem se mostrado eficaz na redugao de sintomas ansiosos
e depressivos, além de favorecer a adaptagao a vida com doengas cronicas por
meio do fortalecimento da resiliéncia e do desenvolvimento de estratégias de
enfrentamento (Mallmann; Marin, 2025; Scott et al., 2023). Paralelamente,
estratégias de acolhimento e apoio emocional revelam-se fundamentais,
sobretudo diante de alteragdes fisicas marcantes, como alopecia e lesbes
cutaneas, frequentemente associadas a condi¢cbes cronicas ou tratamentos
oncoldgicos. O acolhimento psicolégico, baseado na escuta ativa e na validacao
das emogdes, proporciona um espago seguro para a expressao de sentimentos,
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contribuindo para a reducdo da ansiedade e para o fortalecimento do vinculo
entre paciente e profissional de saude (Maloh et al., 2023).

A participagao em grupos de apoio constitui outra estratégia relevante, ao
possibilitar o compartilhamento de experiéncias, a troca de informacdes e a
construgéo de lagos de pertencimento, elementos que favorecem a resiliéncia e
diminuem o estigma social (Aguillera; Oliveira Landivar; Netto, 2022).
Complementarmente, a educagcdo em saude pode ampliar a autonomia e o
autocuidado, uma vez que a compreensao sobre as causas e os tratamentos das
condicdes que levam as alteracdes fisicas fortalece a postura proativa diante do
processo de adoecimento (Mazzolani, 2024).

Nesse cenario, o enfermeiro assume papel central como integrante da
equipe multiprofissional, especialmente pela capacidade de estabelecer vinculo
terapéutico e oferecer escuta qualificada. A escuta ativa permite identificar
demandas emocionais e fisicas de forma holistica, promovendo confianca e
acolhimento, o que repercute positivamente na adeséo ao tratamento (Maynart
et al., 2014).0 vinculo terapéutico, fortalece a colaboracéo e proporciona maior
seguranga ao paciente para compartilhar suas vivéncias. Em contrapartida, a
auséncia dessa escuta pode comprometer o processo de cuidado e resultar em
falhas terapéuticas (Sloan et al., 2020). Assim, investir em habilidades
comunicacionais e no fortalecimento da relagdo entre enfermeiro e paciente
constitui estratégia essencial para garantir a integralidade e a eficacia da

assisténcia em saude.
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CONSIDERAGOES FINAIS

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) configura-se como uma doenca
autoimune de carater complexo, que compromete multiplos érgéos e sistemas,
resultando em manifestagées clinicas variadas e impacto significativo na
qualidade de vida dos pacientes. A auséncia de uma etiologia definida e a
semelhanga dos sintomas com outras patologias tornam o diagndstico um
desafio constante para os profissionais de saude. Nesse contexto, o enfermeiro
exerce papel essencial no cuidado integral, ao atuar diretamente junto ao
paciente e a familia, oferecendo escuta qualificada, assisténcia humanizada e
individualizada, além de promover a integracdo da equipe multiprofissional. A
deteccao precoce dos sinais e sintomas, associada a uma avaliacao criteriosa,
constitui elemento central para o diagndstico agil e para a adogao de condutas
terapéuticas mais eficazes. Este estudo evidenciou a relevancia da atuacio da
enfermagem no manejo do LES, ressaltando que a assisténcia integral e o
diagndstico precoce dependem nao apenas da observancia rigorosa de
protocolos clinicos baseados em evidéncias, mas também da formagao continua
dos profissionais. Assim, conclui-se que o fortalecimento das praticas
multiprofissionais e a valorizagao do cuidado de enfermagem sao determinantes

para garantir maior qualidade de vida aos pacientes com LES.
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