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Introducdo: A sindrome de Cushing é uma patologia cujas manifestacdes clinicas estdo associadas a exposicao
crénica aos glicocorticoides, sendo sistémica e de natureza enddcrina. As manifestacdes clinicas sao diversas, variando
de intensidade e gravidade, em que tem-se: hirsutismo, obesidade central, face de lua cheia, pletorismo, diabetes
mellitus, hipertensdo arterial, fraqueza muscular, equimoses, estrias violdceas, alteracbes psiquidtricas entre outros.
Quanto a etiologia pode ser dependente do hormdnio adrenocorticotréfico (ACTH), ou dependente do fator liberador de
corticotropina (CRF). A sindrome de Cushing também pode ser independente de ACTH, dependendo da secrecao
ectépica de glicocorticéides, neste caso, geralmente associado a adenomas do cértex adrenal e tumor em outros
tecidos. Objetivos: Identificar as principais complicacbes da Sindrome de Cushing, e implementar a sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem a uma paciente portadora da sindrome. Metodologia: Foi realizado um estudo descritivo do
tipo estudo de caso, no periodo de 05 a 13 de Dezembro de 2012, durante as aulas praticas de semiologia. A coleta
de dados foi realizada a partir da analise do prontudrio, anamnese e exame fisico da paciente, além da pesquisa
bibliografia sobre a Sindrome de Cushing. Resultados: Os sinais e sintomas da sindrome de Cushing verificados na
paciente foram: hirsutismo, face em lua cheia, estrias em regiao supraumbilical, hiperpigmentacdao, DM-2 e forca
muscular reduzida no MSE observada por meio da técnica de apreensdo. Foram identificados os seguintes diagnésticos
de enfermagem: risco de glicemia instavel relacionado a doenca fisica e estresse, evidenciado por nivel glicémico
instavel e relato verbal de preocupacao com o progndstico; ansiedade relacionada ao estado de saude evidenciada por
agitacao e dificuldade de iniciar o sono. As prescricbes de enfermagem estabelecidas foram: orientar e esclarecer
duvidas sobre a doenca visando a reducao do estresse e da agitacdo. Estimular a leitura relaxante visando facilitacao
dos ciclos de acordar e dormir de forma regular. Conclusao: Considerando que a paciente apresentava variacoes de
humor, a assisténcia de enfermagem foi centrada no restabelecimento do sono e reducdo da ansiedade, a fim de
diminuir o estresse. Observou-se que o didlogo e a implementacdo da leitura relaxante proporcionaram periodos de
tranquilidade e de maior confianca da paciente em relacao ao tratamento.



