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Resumo: A catarata é definida como qualquer opacidade do cristalino que difrate a luz, podendo
apresentar graus variaveis de densidade, tamanho e localizagdo. Esse quadro clinico pode ser revertido
pela extragdo cirurgica da catacata, denominado facectomia que possibilita a restauracdo da visdo. a
enfermagem deve participar ativamente no processo de identificacdo dos eventos adversos apds
cirurgias de extracdo da catarata e intervir de maneira preventiva nas a¢fes sob sua responsabilidade.
Mediante o exposto pretende-se analisar na literatura a atuagdo da enfermagem no pés-operatorio de
facectomia. Para alcancar o objetivo proposto, utilizou-se como metodologia a revisao integrativa.
Realizou-se busca nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Salde por meio dos seguintes
descritores em Ciéncias da Saude (Decs): “Enfermagem” e “Extragdo de catarata” conectadas pelo
booleano AND. Para a selecdo dos estudos, adotaram-se 0s seguintes critérios: publicacfes de todas as
naturezas que abordassem a atuagdo do enfermeiro no pos-operatorio de facectomia, escritas em
portugués, disponiveis gratuitamente em texto completo e publicadas no periodo de 2012 a 2017. Com
a busca computadorizada na base de dados BVS, foram encontrados 234 estudos, destes 214 foram
descartados pelo ano de publicagéo, 10 ndo se enquadravam ao tema da pesquisa e 05 se encontravam
repetidos em mais de uma base de dados, restringindo a amostra analisada a 05 trabalhos.
Considerando as publicacdes analisadas conclui-se que o enfermeiro desenvolve um papel relevante na
orientacdo dos pacientes quanto aos cuidados pds-operatorios de facectomia, visando a autonomia do
paciente e recuperagdo do processo cirdrgico sem intercorréncias.
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INTRODUCAO

A catarata é definida como qualquer opacidade do cristalino que difrate a luz, podendo
apresentar graus variaveis de densidade, tamanho e localizacdo. Essa patologia é considerada
a causa tratavel de cegueira mais frequente em todo o mundo e possui maior incidéncia na
populacdo idosa, uma vez que o processo de envelhecimento provoca o acimulo de exposicao
ao estresse foto-oxidativo (da radiagdo UVA e UVB) (CUNHA et. al., 2014).

Embora as fontes causais da catarata ndo sejam plenamente elucidadas, a opacidade do
cristalino pode ser explicada pela idade avangada, trauma ocular, doengas metabdlicas como o
diabetes, utilizacdo de medicamentos (corticoides), malformacgdes oculares congeénitas,
infeccbes intra-uterinas, sindromes genéticas, alteracfes sistémicas com erros inatos do
metabolismo, hereditariedade e ainda ser idiopatica (DOMINGUES et. al., 2016).
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Dessa forma, a catarata pode ser classificada de acordo com sua origem em adquirida,
incluindo a relacionada a senilidade, e congénita, sendo estimado que, aproximadamente, 5,5
a 12% das criancas portadores de visdo subnormal no Brasil possuam catarata (DELPHINO
et. al., 2016).

A transparéncia dos meios oculares é fundamental para obtencdo de uma eficaz
acuidade visual, assim o ofuscamento caracteristico da catarata provoca diminuicdo da
autonomia e qualidade de vida dos idosos, estando associada a fatores psicossociais, como
ansiedade, depressdo e preocupacao com o risco de queda (SANTANA et. al., 2017).

Esse quadro clinico pode ser revertido pela extracdo cirurgica da catacata, denominado
facectomia que possibilita a restauracdo da visdo, por meio do implante de uma lente
intraocular, em substituicdo a lente ocular natural (DELPHINO, 2016).

A facectomia apresenta como principais complicacbes o0 aumento da pressdo
intraocular, edema de cdrnea, a opacidade de cépsula posterior, perda vitrea, processo
nflamatorio e endoftalmite, ademais o paciente pode ser acometido pela sindrome toxica do
segmento anterior (TASS), que consiste na reacdo inflamatdria aguda causada por substancias
ndo infecciosas que entram na camara anterior do olho, resultando em danos as estruturas
intraoculares (CUNHA et. al., 2014; LUZ et. al., 2015).

Diante desse cenario, a enfermagem deve participar ativamente no processo de
identificacdo dos eventos adversos apos cirurgias de extracdo da catarata e intervir de maneira
preventiva nas agdes sob sua responsabilidade (LUZ et. al., 2015). Mediante o0 exposto

pretende-se analisar na literatura a atuacdo da enfermagem no pds-operatorio de facectomia.

METODOLOGIA

Para alcancar o objetivo proposto, utilizou-se como metodologia a revisdo integrativa,
permitindo um compilado das informacGes de um conjunto de pesquisas ja realizadas
anteriormente (LINDE, 2003).

Realizou-se busca nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude, escolhida pela
existéncia de maior numero de publicacdes relacionadas a tematica. Como estratégias de
busca, utilizaram-se os seguintes descritores em Ciéncias da Saude (Decs): “Enfermagem” e
“Extragdo de catarata” conectadas pelo booleano AND.

Para a selecdo dos estudos, adotaram-se 0s seguintes critérios: publicacdes de todas as
naturezas que abordassem a atuacdo do enfermeiro no pds-operatorio de facectomia, escritas
em portugués, disponiveis gratuitamente em texto completo e publicadas no periodo de 2012
a 2017.
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As publicagdes foram pré-selecionadas com base no ano de publicacdo e idioma, por
meio dos filtros, apds essa etapa foi realizada a leitura do titulo e resumo. Efetuando-se,
posteriormente, a leitura na integra dos trabalhos previamente selecionados, identificando os
estudos que compuseram a amostra final desta revisdo integrativa.

Com o objetivo de formar um banco de dados de facil acesso e manejo, organizaram-
se 0s artigos de maneira precisa, através de um formuléario desenvolvido pelos autores que
continha os seguintes aspectos: titulo do estudo, autoria, ano de publicacdo, objetivo(s) e

principais resultados, sendo esses dados organizados em quadro sindptico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com a busca computadorizada na base de dados BVS, foram encontrados 234 estudos,
destes 214 foram descartados pelo ano de publicacdo, 10 ndo se enquadravam ao tema da
pesquisa e 05 se encontravam repetidos em mais de uma base de dados, restringindo a
amostra analisada a 05 trabalhos. As estratégias de selecdo da amostra revisada sdo expostas
através do fluxograma presente na figura 1.

Figura 1: Fluxograma das estratégias de selecdo dos estudos identificados pela busca

na base de dados da Biblioteca Virtual em Saude.

| Busca na base de dados da Biblioteca virtual em salde |

| Expressio de busca: “Enfermagem AND Extracdo de catarata®

Encontrados 234 estudos

Aplicacdo dos seguintes critério de exclusdo por meio do
filtra:
- Publicacdes do pericdo de 2012 a 2017
- Textos disponiveis na integra & em portugueés

Selecionados 20 estudos
[
Aplicacdo do seguinte critério de selecdo tomando como base
@ leitura do titulo de resumao:
- Publicagdes de todas as naturezas que abordassem a

Selecionados 10 estudos

| 5 52 encontravam repetidos em mais de uma base de dados |

| 5 artigos compde 3 amostra final analisada |

Fonte: pesquisa realizada pelos autores, 2017
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Destes, 02 abordam o acompanhamento por telefone como intervencdo de
enfermagem no pos-operatorio de facectomia, 01 explana sobre a fungdo do enfermeiro na
prevencdo de uma complicacdo especifica recorrente em cirurgias oftalmolégicas, 01 descreve
as acdes de enfermagem na atencdo a pacientes com catarata e 01 avalia a qualidade de vida
de idosos submetidos a facectomia e o papel da enfermagem nesse processo. O quadro 1
disposto na proxima pagina apresenta a sintese dos trabalhos analisados nesta reviséo.

Quadro 1: sintese dos trabalhos revisados

. Autoria / . L
Titulo ano Objetivo Principais resultados
Efeito do | DELPHINO | Comparar a | - Pacientes submetidos a
acompanhamento , 2016 incidéncia do | intervencéo
por telefone na diagnostico de | acompanhamento por
recuperagéo recuperagéo telefone  tém  chances
cirargica de cirtrgica retarda ao | significativamente reduzidas
idosos longo de 04 | de apresentarem retardo na
submetidos a semanas no grupo | recuperacdo cirdrgica.
cirurgia de acompanhado por _
. - O seguimento dos
facectomia: telefone e no grupo _ _
. pacientes com orientacoes
estudo clinico controle
. 0s-alta auxilia
randomizado p- _
principalmente na seguranga
e compreensdo dos cuidados
domiciliares, como também
na deteccao de
complicacBes precocemente

Fonte: pesquisa realizada pelos autores, 2017
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Quadro 1: sintese dos trabalhos revisados (Continuagéo)

Conbracis

Titulo Au;cr)lgia/ Objetivo Principais resultados
Sindrome téxica do | LUZ et. al., | Descrever as |- A TASS é uma reacdo
segmento anterior 2015 caracteristicas da | inflamatoria ocular aguda
apos cirurgias de sindrome toxica | apds cirurgias oftalmicas.
catarata: do segmento | As principais causas estdo
implicagdes para a anterior (TASS) e | relacionadas com
enfermagem as  implicacgOes | substancias ndo infecciosas

para as acdes de | introduzidas no olho do
enfermagem. paciente a partir de produtos
usados durante a cirurgia ou
devido a falhas no
processamento dos
instrumentais.
- As implicagbes para a
enfermagem consistem nas
medidas de  prevencao,
treinamento  de  pessoal,
orientacdo aos pacientes e
vigilancia  epidemioldgica
ativa.
Telemonitoramento | DELPHINO | Identificar o uso | - O uso do
como intervencdo | et.al., 2015 | do  acompanha- | telemonitoramento no pds-
no pds-operatério mento por | operatério de  pacientes
de facectomia: telefone como | submetidos & facectomia
revisdo sistematica intervencdo  de | pode ser considerado uma
da literatura enfermagem  no | alternativa viavel e de baixo
poOs-operatdrio de | custo para continuidade dos
cirurgia de | cuidados  pos-operatdrios
facectomia. em seus domicilios.

Fonte: pesquisa realizada pelos autores, 2017
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Quadro 1: sintese dos trabalhos revisados (Continuagéo)
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Titulo Au;?]ga/ Objetivo Principais resultados
Acdes da | CUNHA et. | Analisar na|- Acbes da enfermagem
enfermagem no | al., 2014 | literatura sobre as | para paciente com catarata
controle e acoes da | envolveram a promocdo da
tratamento da enfermagem  no | saude, prevencdo da doenca
catarata:  revisdo controle e | e cuidado perioperatorio.
integrativa tratamento da

catarata.
Impacto da | SANTANA | Avaliar a melhora | - Andlise apontou que a
facectomia na | et.al., 2017 | da acuidade | melhora da AV melhorou a

qualidade de vida

de idosos atendidos

visual (AV) antes

e no 15° dia do

satisfacdo geral, em relacdo

a atividade para longe, dor

em campanha pos-operatério de | ocular, salde mental e

assistencial de facectomia e o | dependéncia, levando a um

catarata seu impacto na | impacto positivo na
qualidade de vida | qualidade de vida dos
dos idosos. idosos.

Fonte: pesquisa realizada pelos autores, 2017

O levantamento bibliografico revelou que o enfermeiro atua tanto no pds-operatério imediato
quanto tardio dos pacientes submetidos a facectomia, uma vez que, na primeira fase do pos-operatorio
realiza avaliacbes da frequéncia respiratoria, frequéncia cardiaca, pressdo arterial, nivel de
consciéncia, coloracdo da pele e grau de atividades espontaneas e na segunda fase intervém na
readaptacdo do paciente ao ambiente, identificada por atitudes como sentar, levantar, deambular
(CUNHA et. al. 2014; SANTANA et. al., 2017).

Também é de responsabilidade do enfermagem transmitir orientagdes acerca dos cuidados
po6s-operatdrios oferencendo orientacBes verbais e por escrito acerca de como proteger o olho,
administrar medicamentos, reconhecer os sinais e complicacbes e obter cuidados de emergéncia
(CUNHA et. al., 2014).

Deve-se, ainda informar ao paciente que ele s6 poderd abaixar a cabeca normalmente quando
for autorizado pelo médico; deve aguardar no minimo dez dias para fazer ginastica e quinze dias para
hidroginastica; atividades sexuais devem ser evitadas por um periodo de sete dias; evitar esforgo
fisico; a leitura s6 € recomendada apos cinco dias; € necessario restringir-se de ambiegtes guie tgpham
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muita poeira, fagulhas e ciscos; é terminantemente proibido cogar ou apertar o olho operado; ndo é
recomendado tomar banho de rio, piscina e mar para evitar traumas; apds 24 horas da cirurgia, 0
paciente deve fazer uso de um tampdo ocular seguido de uso de éculos escuros durante o dia e de um
escudo ocular metélico durante a noite, num periodo de quatro semanas (CUNHA et. al., 2014).

Entretanto os avangos tecnoldgicos colaboraram para a diminui¢cdo do tempo de alta dos
pacientes, que saem cerca de 30 minutos ou menos a cirurgia, assim o tempo de contato com o
paciente necessario para a educacdo em saude se torna escasso, sendo necessarias
intervencdes como o acompanhamento por telefone, alternativa viavel e de baixo custo para
continuidade dos cuidados pos-operatérios em domicilio (DELPHINO, 2016; DELPHINO et.
al., 2015).

Outrossim, sdo importantes as acdes de enfermagem na prevencdo de complicacdes,
como a TASS, através do adequado processamento de materiais € 0 provimento de insumos
até a vigilancia epidemioldgica, registro dos medicamentos e das solu¢des utilizadas nas
cirurgias, e orientacdo ao paciente (LUZ et. al., 2015).

CONCLUSOES

Considerando as publicagdes analisadas conclui-se que o enfermeiro desenvolve um
papel relevante na orientacdo dos pacientes quanto aos cuidados pos-operatérios de
facectomia, visando a autonomia do paciente e recuperacdo do processo cirlrgico sem
intercorréncias.

Dessa maneira, a busca por uma educacdo em salde efetiva precisa ser constante, se
adequando as peculiaridades de cada paciente, para conseguir transmitir com éxito
informacBes que visem o autocuidado, como: realizar a higienizacdo do olho operado com
cuidado, sem aperta-lo, usando agua filtrada, fervida e esfriada, remover o curativo conforme
orientacdo médica, ndo dirigir, ndo praticar esportes, se abster sexualmente, entre outros.

Além disso, no pds-operatdrio imediato que busca a recuperagcdo do paciente apds a
anestesia, o enfermeiro atua avaliando clinicamente o paciente por meio da verificacdo dos

sinais vitais e exame fisico, analisando suas incapacidades.
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