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INTRODUCAO: A hipertensdo arterial, além de ser um dos principais problemas de satide
no Brasil, eleva o custo médico social, principalmente pelas complica¢des que causa, como as
doengas cerebrovasculares, arterial coronariana, vascular de extremidades, insuficiéncia
cardiaca e insuficiéncia renal cronica'. A hipertensdo arterial (HTA) ou hipertensdo arterial
sisttmica (HAS) é uma das doencas com maior prevaléncia no mundo modermo e é
caracterizada pelo aumento da pressdo arterial, tendo como causas a hereditariedade, a
obesidade, o sedentarismo, o alcoolismo, o estresse e outras. A sua incidéncia aumenta com a
idade®. O acidente vascular pode ser dividido em duas categorias, sendo elas isquémico, que
corresponde a cerca de 85% das causas, e hemorrdgicos que levam a representagdo de 15%°.
Entre esses dois tipos de acidente vascular encefalico existem algumas semelhancas, mas
quando consideramos a etiologia tratamento, cuidados a serem prestados percebemos que as
diferencas entre cada tipo prevalece. Como uma forma de propor cuidados inerentes ao
paciente acometido por tais patologias que encontra-se em cuidados na unidade de terapia
intensiva  faz-se importante a elaboragdo de uma sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem que é essencial para que o enfermeiro possa gerenciar e desenvolver uma
assisténcia de enfermagem organizada, segura, dindmica e competente*. A utilizacdo da SAE
dispde ao enfermeiro respaldo cientifico, seguranca e direcionamento para as atividades
realizadas®. OBJETIVO: Desenvolver a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem
(SAE), a luz da Teoria das Necessidades Humanas Basicas de Wanda Aguiar Horta,
avaliando as necessidades da paciente internada na Unidade de Terapia Intensiva.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de caso com abordagem qualitativa. O
desenvolvimento do estudo em questdo foi na Unidade de Terapia Intensiva, durante aula
pratica da disciplina Saide do Adulto em Condig¢des Criticas no Hospital Sdo Camilo e Sdo
Luis, no municipio de Macapa-AP. Para coleta de dados se fez uso do exame fisico,
prontudrio, bem como informagdes colhidas com a paciente. RESULTADOS: S.N.P., 60
anos, aposentada, possuindo antecedentes familiares de infarto e enfisema pulmonar. Quanto
aos antecedentes pessoais, relatou maldria, sarampo, hipertensdo e tabagismo desde os 17
anos. Relata ser catélica, procurando apoio em sua fé para resolucdo de problemas. Possui
conhecimento sobre seu problema de satide atual, apresentando otimismo com relagdo ao
tratamento. Encontra-se sob o estado de dependéncia dos cuidados da equipe. Quanto aos
antecedentes gineco-obstétricos, refere trés gestacoes, sendo uma gemelar (G:3), e nenhum
aborto (A:0); sendo dois partos normais e uma cesariana. Aos 31 anos, ap6s 8 meses de parto
normal de sua terceira gestacao realizou a laqueadura. Realizou dltimo exame preventivo e
mamografia em 2012. Com relacdo ao histérico da doenca atual, foi internada no Hospital
Escola Sdo Camilo e Sdo Luis no dia 26/03/13, em decorréncia de um acidente vascular
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cerebral — AVC, que ocorreu no momento em que a paciente estava dirigindo, onde referiu
sentir fraqueza nas pernas, sincope e inconsciéncia. Segundo informacées colhidas no
prontudrio, obteve diagndstico médico inicial de Hipertensdao Arterial, tendo depois a
confirmagdo da ocorréncia do AVC. O planejamento terapéutico médico envolveu o pré-
operatorio, clipagem aneurisma cerebral e anticonvulsivantes. O planejamento terapéutico de
enfermagem estabeleceu cabeceira elevada, O, umido continuo, observacdo da pressdo
arterial e alteragdes no nivel de consciéncia. No impresso sobre gerenciamento de riscos,
foram realizadas as avaliagGes de risco na admissdo (26/03/13), a cada 2 dias (28/03/13,
30/03/13 e 01/04/13), sendo delimitados os riscos de Flebite e Queda. No impresso que trata
da sistematizagdo da assisténcia de enfermagem, as prescri¢des envolveram os aspectos nivel
de consciéncia, higiene, eliminagoes, terapéutica medicamentosa e queda. Ao exame Fisico,
paciente consciente, orientada, hipertensa, taquipneica, normocardica e afebril. Ao exame
fisico observa-se: couro cabeludo limpo e integro, sem anormalidades, pele e mucosas
normocoradas, pupilas fotorreagentes e normocéricas com visdo normal, aparelho auditivo
dentro dos padrdes de normalidade, cavidade bucal com uso de prétese, auséncia de ganglios
infartados, e glandula tireoide sem altera¢des, térax simétrico com expansdo toracica normal,
e ausculta pulmonar e cardiaca sem ruidos adventicios, mamilos planos e simétricos.
Abdomen plano, indolor e flacido a palpagdo, e timpanico a percussdao. Aparelho
geniturindrio sem alteracdes anatomicas com presenca de sonda vesical de demora. MMSS e
MMII edemaciados, com sensibilidade e for¢ca motora preservada em todas as extremidades,
pulsos periféricos palpaveis, mantendo acesso venoso em MSE na regido dorsal da mdo.
Refere tonturas, nduseas, vomitos e cefaleia. Apds a andlise das informacOes, foram
identificadas os seguintes problemas de enfermagem: MMSS e MMII edemaciados;
Acamada;Tabagista; Hipertensdo; Retencdo urindria; Uso de sonda vesical; Tonturas;
Néuseas; Cefaléia; Vomitos; Desse modo, as necessidades humanas basicas afetadas foram
Mecanica corporal, Regulagdo vascular, Elimina¢des, Percepcdao dolorosa, Terapéutica, com
os respectivos graus de dependéncia A3, O3, Total, S2, A2, seguido da realizagdo do plano
assistencial. CONCLUSAO: Esta sistematizagio proporcionou ao grupo conhecer o paciente
holisticamente, e estudar as patologias que a paciente possuia para atingir o objetivo
principal: conhecer para um cuidado humanizado. Trazendo o conhecimento de uma forma
mais prética e dinamica e sempre alertando quanto ao cuidado da enfermagem para com esse
tipo de paciente que se encontra internado em uma Unidade de Terapia Intensiva. Este ainda
ofereceu uma gama de informagOes que enriqueceram a formacdo académica e acrescentou
na vida profissional, pois possibilitou empregar nossos conhecimentos praticos e tedricos,
onde se pode estar empregando a teoria de Wanda de Aguiar Horta, identificando as
necessidades humanas basicas afetadas a partir dos problemas levantados bem como tragando
um plano assistencial para prover uma assisténcia de enfermagem com mais qualidade a esta
paciente. IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM: A enfermagem esta cada vez mais
inserida no ambito da Unidade de Terapia Intensiva, onde se percebe a importdncia da
implementacdo da SAE, sendo a maneira sistemdtica e dindmica de prestar cuidados de
enfermagem, promovendo cuidado humanizado. REFERENCIAS: ! Silva TR, et al. Controle
de diabetes Mellitus e hipertensdo arterial com grupos de intervencdo educacional e terapéutica em
seguimento ambulatorial de uma Unidade Bésica de Saude. Satide Sociedade. 2006 Sept./Dec.; 15(3);
%V Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo Arterial — Sociedade Brasileira de Cardiologia, Sociedade
Brasileira de Hipertensdo, Sociedade Brasileira de Nefrologia. — 2006. Disponivel em:
<http://departamentos.cardiol.br/dha/vdiretriz/vdiretriz.asp>.; *Smeltzer SC, et al. Tratado de
enfermagem médico cirtirgica. 12° ed. Rio de janeiro: Guanabara Koogan; 2012; “Amante LN,
Rosseto AP, Schneider DG. Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem em Unidade de Terapia
Intensiva sustentada pela Teoria de Wanda Horta. Revista Esc. Enfermagem-USP. 2009; 43 (1): 54-
64; *Tannure MC, Gongalves AMP. SAE: Sistematizagdo da Assiténcia de Enfermagem: Guia Pratico.
2% ed. Rio de janeiro:Guanabara Koogan; 2010;
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