452

10° S/INADEN

SIMPOSIO NACIONAL DE DIAGNOSTICO EM ENFERMAGEM

Trabalho 99 - 1/4

SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NA PREVENCAO
DE COMPLICACOES POS-OPERATORIAS NO IDOSO SUBMETIDO A
ANGIOPLASTIA

Elaine Cristina Saydo Gray Moreira '

Fernanda Almenara Silva dos Santos’
Jenefer de Meneses Frossard®

Quezia Cristina da Silva Simdes Lessa’
Graziele Ribeiro Bitencourt®

Rosimere Ferreira Santana®

Introducio: Com o aumento da expectativa de vida da populacdo brasileira, observa-se
o crescente na realizagdo de intervengdes cardiovasculares, principalmente na faixa de
65 a 75 anos de idade. A doenga vascular é incidente nesta clientela, acometendo
aproximadamente 40% dos idosos. A opgdo pela terapéutica cirurgica depende da
relacdo risco-beneficio baseada em fatores como capacidade funcional, a estabilidade
emocional e a qualidade de vida pos-cirurgica do paciente. Apesar de serem pacientes
de maior complexidade clinica devido a maior incidéncia de doengas cronicas e de
acometimento de outros 6rgdos, 0s avangos nas técnicas operatorias, anestesia, € suporte
homeostatico sdo evidentes nas cirurgias vasculares. Entretanto, estes avangos ndo
diminuiram o alto indice de complicagdes clinicas, como hemorragia, trombose,

embolia. A integridade e a permeabilidade do sistema vascular, incluindo-se as artérias,
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veias e vasos linfaticos sdo essenciais para a vida dos tecidos humanos. Os problemas
vasculares podem ser agudos ¢ constituirem uma emergéncia que coloque em risco a
vida ou um membro. Os objetivos no tratamento dos pacientes cirurgicos vasculares
sdo: suporte do sistema vascular, remogdo da causa, evitando-se episodios posteriores de
isquemia. De maneira geral, a cirurgia vascular envolve a tentativa de melhoria de fluxo
sanguineo a uma dada regido corpdrea, seja pela retirada da obstrugdo através da
ressec¢do e remogdo de trombos ¢ &mbolos ou pela criagdo de um novo percurso a este
fluxo. Entretanto, trata-se de procedimentos arriscados, principalmente ao lidar com o
paciente idoso, o qual ja apresenta comprometimentos funcionais oriundos do processo
de envelhecimento, os quais aumentam o risco de complicagdes como infecgdo,
hemorragia, embolia e necrose. Assim, propde-se o estudo do objeto analise do plano de
cuidados ao paciente idoso submetido a angioplastia como prevencdo de complicacdes
pos-operatorias. Destarte, pretende-se contribuir a pratica de enfermagem especializada
sobre o cuidado a essa clientela por meio da elaboragdo do plano de cuidados; pesquisas
futuras nesta area, nas quais podem ser aprofundadas as informagdes sobre o tema
presentes neste estudo; e ensino levando-se em consideragdo a énfase dos aspectos de
aplicagdo dos principios gerontologicos a assisténcia de enfermagem. Objetivos: Geral:
Analisar o plano de cuidados ao paciente idoso submetido a angioplastia. Especificos:
Listar os principais diagnosticos de enfermagem relacionados ao paciente em estudo;
estabelecer as intervengdes de enfermagem segundo o Nursing Intervention
Classification/NIC e avaliar os resultados obtidos de acordo com o Nursing Outcomes
Classification/NOC, apoés as intervencdes estabelecidas. Metodologia: Trata-se de um
estudo de caso realizado com paciente de 70 anos, sexo feminino, internada num
Hospital geral do municipio de Niteroi-Rio de Janeiro, no periodo de janeiro a margo de
2010. Para tanto, utilizou-se a técnica de entrevista semi-estruturada baseada em
Carpenito e levantamento documental em prontuario. A andlise precedeu segundo
raciocinio clinico de Risner. Resultados: A paciente analisada neste estudo ¢ a M.B., 69
anos, solteira, tabagista, etilista, com diagndstico médico de Estenose da anastomose
proximal fémoro-popliteo e hipertensdo arterial sistémica (HAS), apresentando
gangrena em membro inferior direito. Angioplastia foi a terap€utica médica cirurgica
escolhida. Utilizando-se a linguagem diagnodstica segundo a classificacdo

NANDA/2009-2011, os principais diagnosticos pds-operatorios levantados foram: Dor
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cronica, relacionada a incapacidade fisica cronica caracterizada por expressdo facial,
fadiga, interagdo reduzida com as pessoas, mudangas no padrao de sono, relato verbal
de dor; Integridade tissular prejudicada, caracterizada por tecido destruido e lesado,
relacionado ha circulagdo alterada; Deambula¢do prejudicada caracterizada pela
capacidade prejudicada de andar sobre superficies irregulares, de subir e descer escadas
ou meio- fio, e de percorrer as distincias necessarias relacionada a dor, equilibrio
prejudicado, obesidade; Constipacdo caracterizada por abdome distendido, dor a
evacuagao, esforgo para evacuar, fezes duras e formadas, freqiiéncia diminuida, massa
abdominal palpavel, ruidos intestinais hipoativos, relacionada a habitos alimentares
deficientes, ingestdo insuficiente de fibras e tensdo emocional; Risco de infecgdo
relacionada a defesas primarias inadequadas (pele rompida), defesas secundarias
inadequadas (diminuicdo de hemoglobina), destruicdo de tecidos, doenga cronica e
procedimento evasivos; e Desesperanca, relacionada ao estresse prolongado, perda da
crenca num poder espiritual e deterioragdo fisiologica. Caracterizada por alteragdes no
padrdo de sono, apetite diminuido, falta de envolvimento no cuidado. As principais
intervengdes estabelecidas com base nestes diagnosticos encontrados foram: assegurar
ao paciente cuidados precisos de analgesia e reduzir ou eliminar os fatores que
precipitem ou aumentem a experiéncia de dor (medo, fadiga, falta de informacdo);
examinar diariamente a pele, oferecer apoio as areas edemaciadas; limpar o local do
paciente apds cada uso pelo paciente; assegurar a técnica adequada de cuidados de
feridas; ensinar uma melhor lavagem das méos para os funciondrios; orientar as visitas
para lavar as maos; promover ingestdo nutricional adequada e instituir precaugdes
padrdo; Evitar mascarar a realidade; envolver o paciente em seu proprio cuidado;
facilitar a incorporagdo, pelo paciente, de uma perda pessoal em sua imagem corporal.
Os principais resultados obtidos foram: controle da dor; cicatrizagdo da ferida 2°
intengdo; controle e deteccdo de riscos; comportamento de seguranga e prevencdo de
quedas; eliminacdo intestinal; habilidades de interag@o social. Conclusao: Portanto, por
meio da aplicagdo da assisténcia de enfermagem baseada no NANDA, NIC e NOC, foi
possivel a realizagdo de atengdo integral ao idoso paciente submetido a angioplastia. A
sistematiza¢do neste estudo proporcionou uma linguagem uniformizada e maior
organizacdo das atividades por meio de uma assisténcia diversificada e direcionada,

proporcionando o cuidado continuo, atualizado e individualizado. Do mesmo modo, foi
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possivel a avaliagdo pormenorizada, integral e continua do paciente, favorecendo a
detecgdo precoce e/ou a progressdo de complicagdes pos-oeratédrias. Focalizado no
paciente idoso, o olhar as especificidades do processo de envelhecimento foi inerente ao
levantamento dos problemas, priorizagdo e na implementagdo das prescri¢des, bem

como no estabelecimento dos resultados.

Palavras-chave: Processo de Enfermagem, cuidados de enfermagem; Cirurgia vascular.

Area tematica do trabalho: Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem na Atencéo

a Saude ao individuo nas diferentes fases da vida.
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