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UM RELATO DE CASO EM UM HOSPITAL PÚBLICO DE BELÉM DO PARÁ
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Introdução: As pneumonias são infecções que se instalam nos pulmões, são ocasionadas
pela entrada de um patógeno nos pulmões. No Brasil é uma doença comum nos idosos e
com uma alta taxa de mortalidade. O tratamento é feito com o uso de antibióticos e
geralmente a melhora ocorre entre três a quatro dias, no caso de idosos se observado
complicações deve-se optar pela internação. Objetivos: Expor e explicar um relato de
caso sobre pneumonia em uma idosa observado durante o período de estágio no Hospital
Pronto Socorro Humberto Maradei Pereira (HPSM-HMP) no bairro do Guamá em Belém.
Relato de Caso: M.N.M.R, sexo feminino, 78 anos, parda, aposentada, reside na cidade
de Belém-PA no bairro da Terra Firme. No dia 17/03/2023, às 10h30min, deu entrada no
Hospital Pronto Socorro Humberto Maradei Pereira (HPSM-HMP), a paciente terminou o
tratamento domiciliar para pneumonia adquirida na comunidade, há 5 dias (fez uso de
amoxicilina mais azitromicina). Acompanhante relata melhora dos sintomas, mas persiste
astenia. Refere dispneia os esforços, tosse produtiva persiste, nega febre. É hipertensa
tem artrite reumatoide, rinite alérgica e arritmia, é alérgica a dipirona. Afirma cefaleia
persistente e dor torácica, funções fisiológicas presente e sem alterações. No exame
físico  apresentou-se  consciente,  orientada  em  tempo  e  espaço,  respondendo  as
solicitações  verbais.  exame físico:  Os  sinais  vitais:  FR 28  rpm;  PA;  130x100mmHg;
SATO2; 96%; FC 73. Higiene satisfatória, deambulando, pele normocorada, hidratada,
turgor e elasticidade conservada, couro cabeludo íntegro, sem sujidade, globos oculares
sem   alterações,  sem  edemas,  tórax  simétrico,  avaliação  pulmonar  espontânea  e
eupnéico.  MMSS  e  MMII  com  boa  mobilidade,  com  integridade  óssea  mantida.  A
prescrição  foi  dieta  branda  e  hipossódica,  oxigenoterapia  se  saturação  <94%,
medicamentos   (MAV)  glicose  50% solução  injetável  10ml;  (MAV)  insulina  humana
regular 100UI solução injetável 10ml; ceftriaxona sódica 1g pó para solução injetável.
Discussão: Paciente foi transferida para uma outra unidade de saúde no dia 31/03/2023
para  seguir  o  seu tratamento.  Conclusão:  Conclui-se  que a  paciente  segue sob os
cuidados da equipe multiprofissional de saúde aguardando a sua melhora definitiva em
outra unidade hospitalar.
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