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UM ESTUDO DE CASO: POS-INFARTO LATERAL COM HIPERTENSAO
ARTERIAL SISTEMICA, DIABETES MELLITUS, OBESIDADE E SEDENTARISMO.
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As doencas cardiovasculares (DCV) vém atuando progressivamente na vida das pessoas que
apresentam um habito de vida inadequado, observa-se que a elevagcdo da pressdo arterial
contribua a partir de 115/75 mmHg de forma linear, continua e independente para a
mortalidade. Dentro desse grupo de doencas, as Doengas Isquémicas do Coragado (DIC) sdo as
causas de 6bito mais ocorrentes, sendo o Infarto Agudo do Miocardio (IAM) a causa isolada
de morte mais comum em homens e mulheres'. Apesar dos avangos dos intimeros meios
terapéuticos, atualmente, existem ainda elevada taxa de mortalidade. E dentre os fatores de
risco estdo: dislipidemias, hipertensdo arterial sistémica, tabagismo e intolerancia a glicose
OBJETIVOS: aplicar a sistematizacdo da assisténcia em enfermagem em um paciente Pds-
Infarto Lateral com Hipertensdo Arterial Sistémica, Diabetes Mellitus, Obesidade e
Sedentarismo. DESCRICAO METODOLOGICA: trata-se de um estudo de caso realizado no
Hospital Universitario Onofre Lopes, Natal-RN, de 07 a 14 de novembro de 2012, junto a um
paciente que sofreu de um Infarto Lateral. A coleta de dados iniciou-se pelo levantamento de
dados baseado no Processo de Enfermagem, na qual incluiu anamnese e exame fisico,
posteriormente, andlise do prontudrio do paciente em questdo. Logo apds foi tracado os
diagndsticos de enfermagem utilizando-se as etapas do raciocinio clinico e julgamento
diagnoéstico, posteriormente, o planejamento, a implementacdo e avaliagdo da assisténcia. Os
diagndsticos de enfermagem fundamentaram-se no sistema de Classificagdes da North
American Nursing Diagnosis Association’ (NANDA-I), os resultados na Classificacdo de
Resultados de Enfermagem® (NOC) e as intervencdes na Classificacdo das Intervengdes de
Enfermagem* (NIC). Este estudo foi realizado apds aprovagdo pelo Comité de ética em
pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande do Norte sob o nimero do protocolo
121.028 e CAAE 07614812.6.0000.5537. O paciente foi esclarecido sobre a pesquisa, sendo
assegurado anonimato. RESULTADOS: C.A.M. de 45 anos, sexo masculino, cor branca,
casado, trés filhos, evangélico. E natural de Passe e Fica/RN, estudou até a quarta série do
ensino infantil, ocupacdo auténomo, tem um préprio comércio em Passe e Fica. Diagndstico
médico: Poés-Infarto Lateral, com Hipertensdo Arterial Sistémica, Diabetes Mellitus,
Obesidade e Sedentarismo. Apresentou como queixa principal no momento da internacao:
Dor Precordial com irradiacao para os MMSS, sensacao de peso, sudorese e nauseas. No dia
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28/10/2012 vinha apresentando as primeiras dores “no peito” associadas a um pico
hipertensivo de 180x110mmHg, na qual foi consultado em um pequeno hospital em Passe e
Fica, onde recebeu medicacdo especifica para a Hipertensao Pressdo arterial, mas ndo obteve
éxito no diagnoéstico, voltou a sua residéncia e apresentou novamente dores no Precérdio
irradiando aos MMSS mais a sensagdo de nduseas, foi entdo que veio a Natal/RN e deu
entrada no hospital do Coragdo, realizando trés ECG (leve alteragdo do ST inferior) e exame
laboratorial. Ao exame de sangue, observaram-se enzimas bem acima do valor referencial
(CK-2142 U/L e CK-MB 290 U/L), o que levou ao diagnéstico de Infarto Agudo do
Miocéardio (IAM). Este episodio ocorreu na quinta-feira, dia do més em que o Hospital do
Coracdo é contemplando a encaminhar um paciente a realizar cirurgia no Hospital
Universitario Onofre Lopes— HUOL, foi assim que consegui realizar Cateterismo e
Angioplastia Transluminal Percutanea (ATC) (04/11/2012). Sexta-feira (09/11/12) realizou
mais uma cirurgia de ATC, apresentando melhora do quadro. Afirma que foi tabagista e
etilista, mas faz 23 anos que ndo os consomem. Nao realizava nenhum exercicio fisico e
apresentava limitacdo para realizar atividade de vida diaria do tipo subir escada e deambular
muito, pois sentia fadiga. Relatou que a doenca afetou sua familia, pois era o responséavel por
organizar o comércio. Exame fisico: Paciente em estado geral bom, estavel, consciente,
orientado, em O2 ambiente. Colaborativo, comunicativo, Pressdo Artéria 120x70 mmHg,
Pulso 70 bat/min, Respiracdo 16 rpm e Temperatura 36,5 °C. Ausculta cardiaca com
localizacdo dos focos mitral, aértico, pulmonar e tricispide normal, 2T(tempo) e BNF
(Batimentos Nomorfonéticos). Abdome globoso e flacido, com presenca de hematoma em
Hipocondrio inferior esquerdo préximo a linha mediana e na regido inguinal (devido a
aplicacdo de Enoxaparina subcutdnea e na regido inguinal pelo procedimento de incisdo
cirdrgica de ATC) e Hérnia Umbilical. Ruidos Hidroaérios presentes, indolor a palpacdo
superficial e profunda. Pequenos Hematomas na regido inguinal. Miccdo espontanea. MMSS
normais, MMII sem edemas, presenca de ressecamento na regido plantar e pequenas fissuras
no Hélux esquerdo, pulsos periféricos palpaveis e coordenagdo motora preservada. Plano de
Cuidados: No inicio da internacdo, a dor aguda estava associada ao procedimento cirtirgico
que embora tenha sido intensa inicialmente, acabou desaparecendo com a cicatrizagcdo e uso
de medicamentos. Foram tragados dois diagnosticos de Enfermagem relevantes (NANDA-I):
Ansiedade evidenciada por preocupacdo relacionada a situacdo econdémica e ao estado de
satide e Integridade da pele prejudicada evidenciada pelo rompimento da superficie da pele
relacionado a estado nutricional desequilibrado e fatores mecénicos. Este tltimo foi
considerado como diagnéstico de enfermagem prioritario. Resultado de Enfermagem (NOC):
Integridade Tissular : pele e Controle de Risco. Intervencdo de enfermagem selecionada
(NIC) Cuidados com os pés: examinar a pele quanto a irritacdo, fissuras, lesdes, joanete,
calos, deformagdo ou edema; examinar os calcados do paciente para verificar ser servem
adequadamente; secar cuidadosamente entre os artelhos; conversar com o paciente a respeito
da rotina normal de cuidados com os pés e orientar o paciente/familia sobre a importancia dos
cuidados com os pés. CONCLUSAO: E relevante salientar a grande importancia da utilizacio
do processo de enfermagem na pratica, partindo do principio de que envolve uma sequéncia
de etapas, sendo estas especificas para aquisicdo de informacdes relacionadas ao estado de
satide, para que assim identifiquem as necessidades e condigdes de satide que requerem
intervencgoes de  enfermagem. CONTRIBUICOES/IMPLICAGOES PARA A
ENFERMAGEM: A partir do estudo de caso, pode-se aplicar na pratica o processo de
enfermagem, visualizando a situacdo do paciente por meio do levantamento de dados baseado
na taxonomia NANDA-I, no intuito de tracar metas e para que o cuidado seja adequado a
recuperacao, reabilitacdo e também para um maior conforto nos casos em que a doenga esteja
afetando sua saude mental. Assim, torna-se evidente o grande valor da teoria aliada a pratica
profissional, ao oferecer embasamento para as possiveis decisdes e uma melhor aproximagao
do paciente. Isto pode proporcionar a obtencdo de resultados satisfatérios e concretos, ja que
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permite abstrair do paciente as suas reais necessidades além de averiguar a evolugdo do
quadro clinico.
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EIXO II - Interfaces da Enfermagem com praticas profissionais e populares de cuidado em
satide.
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