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Histéria familiar: pai falecido aos 70 anos por AVEs recorrentes, mae falecida por causas desconhecidas.
Possui seis irmaos, dos quais trés compartilham o mesmo quadro. Exame fisico: desorientado, sensoério
alternante, disartrico, restrito ao leito e sem condi¢des para realizar autocuidado. Recebendo dieta via sonda
nasoentérica. Em alguns periodos bradipneico e com episodios de apneia. Apresentando retengdo urindria,
necessitava de cateterismo urindrio intermitente. Usando fraldas. Sinais vitais estaveis, com oscila¢des na
frequéncia respiratoria. O diagnostico de enfermagem prioritario foi Sindrome do Déficit do Autocuidado
relacionado a prejuizo neuromuscular evidenciado por déficit ao banhar-se, vestir-se, usar o vaso sanitario e
alimentar-se. Dentre as intervengdes adequadas ao caso, listamos cuidados relacionados ao banho/higiene, a
alimentacdo por sonda e ao controle da eliminacdo urinaria e intestinal. Conclusées: A partir dos
diagnésticos de enfermagem, formulamos um plano de cuidados para AG e compreendemos que, por vezes,
apesar da busca pela melhora do paciente, ndo ocorrerdo mudancas significativas e teremos que aceitar tais
eventualidades. Todavia, o cuidado de enfermagem ¢ imprescindivel, mesmo quando a possibilidade de cura
¢ dificil ou inexistente.

Descritores: Diagndstico de Enfermagem; CADASIL; Acidente Cerebral Vascular.

PERFUSAO TISSULAR INEFICAZ CARDIOPULMONAR EM PACIENTE COM INFARTO
AGUDO DO MIOCARDIO
Andréia Martins Specht, Cimone Noal Haas, Cristina Tavares Bosquerolli, Fernando Luiz Pierozan, Luisa
Franzon Brun; Paula dos Santos. Braga, Taciane Donato, Eneida Rejane Rabelo
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Introducéo: Sindrome Coronariana Aguda refere-se a um conjunto de sintomas clinicos compativeis com
isquemia aguda do miocardio que engloba angina instavel e infarto agudo do miocardio. A acurada avaliacao
de pacientes em salas de emergéncia pode tornar as intervencdes de enfermagem mais efetivas. Objetivo:
Apresentar o Diagnostico de Enfermagem (DE) Perfusao Tissular Ineficaz Cardiopulmonar e as respectivas
intervencoes. Método: Estudo de caso, realizado em abril-2009, na Unidade de Cuidados Coronarianos de
um hospital universitario. A coleta de dados foi por meio de exame clinico, consulta ao prontuario, avaliagdo
de exames laboratoriais e revisdo da literatura. RESULTADOS: JW, 73 anos, masculino. Admitido com dor
no peito, irradiada para regido epigastrica e ombro esquerdo. Historia pregressa de colesterol elevado, HAS e
tabagismo. Avalia¢do do enfermeiro, subjetivo: refere dor toracica continua, apesar do repouso e analgésico.
Objetivo: lucido, orientado e coerente. Leve sudorese. Mucosas hipocoradas e hidratadas. ACV: RR, 2T,
bulhas hipofonéticas. AP: MVPD. Abdome normotenso, silencioso. Extremidades pouco aquecidas. Acesso
venoso periférico com infusdo de nitroglicerina, 20mL/h. Sinais vitais: PA: 178/91mmHg, SPO2: 90% em ar
ambiente, FC: 120bpm, FR: 25mpm, TAX: 36°C. Marcadores cardiacos: CK-MB 35ng/mL e Troponina
0,4ng/mL. Impressdo: Perfusdo Tissular Ineficaz Cardiopulmonar evidenciada por dor toracica irradiada para
regido epigastrica e MSE, e elevacdo de marcadores cardiacos, relacionada a interrupgdo do fluxo sanguineo

coronario. Conduta: avaliar dor e eficicia da analgesia, repouso no leito e monitorar as alteragdes da
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pressdo arterial e os parametros hemodinamicos. Conclusio: O exame clinico ¢ uma ferramenta fundamental
para determinar a acuracia diagnostica, as intervencgodes individualizadas e o planejamento dos resultados
esperados.

Descritores: Infarto do Miocardio, Doengas Cardiovasculares, Cuidados de Enfermagem.

DIAGNOSTICOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE EM PRE E POS-OPERATORIO DE
TRANSPLANTE RENAL: RELATO DE EXPERIENCIA

Mara Regina Ferreira Gouvéa, Fabiana Bonemann Fehrenbach, Michelli Cristina Silva de Assis, Marise

Marcia These Brahm, Alessandra Rosa Vicari, Conceigdo da Costa Proencga, Erica Batassini
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Introducio: O transplante renal é uma das alternativas no tratamento da insuficiéncia renal cronica. Para o
sucesso do transplante é preciso, entre outros fatores, o envolvimento de uma equipe multidisciplinar, na
qual a enfermagem tem um papel importante. A assisténcia de enfermagem prestada ao paciente
transplantado renal deve ser precisa devido a complexidade dos cuidados. O enfermeiro faz o
acompanhamento pré e pos-transplante e a assisténcia durante a hospitalizagdo envolvendo cuidados e
orientacdes especificos ao paciente submetido ao transplante renal e seu familiar. Uma das ferramentas do
cuidado ¢ a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem, utilizada na implantagdo do Processo de
Enfermagem (PE), possibilitando ao enfermeiro desenvolver e aplicar a assisténcia através de conhecimento
técnico-cientifico. As etapas do PE sao: historico, diagnostico, prescricdo, intervengdes e avaliagdo dos
resultados. Os diagnodsticos fornecem a base para selecdo das intervengdes de enfermagem, para atingir
resultados. A equipe de enfermagem do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) utiliza os diagnosticos
de enfermagem para qualificar a assisténcia e desenvolver as intervengdes. Objetivos: Descrever os
diagnosticos de enfermagem mais utilizados em pacientes em pré e pos-operatorio de transplante renal.
Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia das enfermeiras do HCPA vinculadas a assisténcia ao
paciente transplantado renal. Resultados: Os diagnosticos mais frequentes no pré-operatorio sao:
Conhecimento deficiente relacionado a falta de familiaridade com os recursos de informagdo; Disposi¢do
para enfrentamento aumentado; Disposi¢do para aumento de esperanga; € no pds-operatdrio sdo: Risco de
infeccdo relacionado a procedimentos invasivos; Prote¢do ineficaz relacionado a terapia com drogas
imunossupressoras; Eliminacdo urinaria prejudicada relacionado a multiplas causas. Consideracdes finais:
A partir da experiéncia das enfermeiras na assisténcia ao paciente transplantado renal, o uso dos diagndsticos
levantados padroniza a linguagem da equipe de enfermagem, qualifica a assisténcia e possibilita o
estabelecimento de intervengdes, contribuindo para o sucesso do transplante.

Descritores: Transplante renal, Enfermagem, Diagnosticos de enfermagem.
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