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INTRODUCAO

As doencas cardiovasculares sdo consideradas Doengas Cronicas ndo Transmissiveis
(DCNT) e caracterizam-se como uma das principais causadoras de morbimortalidade em todo
mundo, sendo responsaveis também por mais de 80% das internacGes hospitalares, perdendo
apenas para as internacdes decorrentes de gravidez e trabalho de parto (NUNCIARONI et al.,
2012).

Entre os diversos tipos de afecgdes cardiovasculares, destacam-se as cardiopatias que
atingem as vélvulas responsaveis pelo ato de bombear o sangue entre as cameras cardiacas e
caracterizam-se pela manifestacdo de sinais clinicos como cianose, edema, dispneia e
batimentos cardiacos irregulares (AMORIM et al., 2016).

A etiologia clinica das cardiopatias esta relacionada a fatores hereditarios, idade, sexo
e ao estilo de vida, tais como: sedentarismo, obesidade, tabagismo e etilismo, hipertensao
arterial, colesterol alto, dentre outros (MENEGUIN; XAVIER, 2013).

A gestacdo de uma paciente cardiopata aumenta consideravelmente o risco de
morbimortalidade materna e fetal, o que pode ser ocasionada por complicacdes da doenca ou
por complicac@es fetais surgidas durante o periodo gestacional. De acordo com Amorim et al.,
(2016) as gestantes cardiopatas apresentam um risco de complicacBes bem mais evidenciado

do que outras gestantes.
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A aplicacdo do Processo de Enfermagem (PE) neste contexto pode permitir um
conhecimento mais completo e detalhado pelo enfermeiro, da situacdo que envolve a
pessoa com esse tipo de afeccdo ou que possui algum risco para desenvolvé-la e
assim melhor planejar o cuidado e avaliacdo com vistas a reabilitacdo e prevencao
da progressao do agravo (AMORIM et al., 2016, p. 33).

Isto posto, 0 presente estudo tem como objetivo relatar a experiéncia de discentes de
enfermagem na execucdo da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) a uma

gestante cardiopata.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia realizado durante 0 més
de novembro de 2018, em uma maternidade de atencdo terciaria na cidade de Fortaleza- CE.
A coleta de dados foi realizada por meio da anamnese e exame fisico, leitura do prontuério e
escuta qualificada da paciente que ocorreu durante trés encontros semanais.

A partir dos dados coletados, tornou-se possivel tracar os diagnosticos de
Enfermagem, utilizando a taxonomia Il da NANDA- | e elaborar as intervengdes e resultados
esperados, utilizando a Classificacdo das Intervencdes de Enfermagem (NIC) e da
Classificacdo dos Resultados de Enfermagem (NOC). O protocolo do estudo seguiu as
determinacGes da resolucdo 466/12 do Conselho Nacional da Salde, que trata dos aspectos

éticos em pesquisas envolvendo seres humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na primeira etapa foi realizada a coleta de dados da paciente, 43 anos, feminino,
G6P4A1, na 35° semana gestacional, portadora de hipertensdo pulmonar e protese biologica
em valva mitral hd 03 anos. Deu entrada na unidade de salde apresentando alteracGes
pressoéricas de 160x110mmHg. No Cartdo de pré-natal registrava-se apenas a realizacdo de 3
consultas de pré-natal, e quando questionada sobre a auséncia nas consultas a paciente referiu
ndo ver resultados na realizacdo das consultas.

Paciente fazendo uso da seguinte terapia medicamentosa: Metildopa 750mg/dia e
Betametasona 12mglx ao dia. Aos exames laboratoriais apresenta-se com plaquetopenia,
sendo indicada a resolucdo da gestagdo. Ao exame fisico paciente encontrava-se consciente,
orientada no tempo e espacgo, verbalizando e deambulando sem dificuldade.

Por meio da implementacdo da assisténcia de enfermagem foi possivel identificar os

seguintes diagnoésticos: Falta de adesdo ao acompanhamento de pré-natal relacionado a
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motivagdo insuficiente e conhecimento insuficiente sobre o regime de tratamento e
caracterizado por comportamento de falta de adesdo, exacerbacdo dos sintomas e falha em
alcancar os resultados. Comportamento de salde propenso a risco relacionado a baixa auto
eficacia, compreensdo inadequada e caracterizado por falha em agir de forma a prevenir
problemas de saude.

Outros diagnosticos encontrados foram: Risco de fungdo cardiovascular prejudicada
relacionado a histdria de doenca cardiovascular e conhecimento insuficiente dos fatores de
risco modificaveis. Risco de Infeccédo relacionada a procedimentos invasivos e conhecimento
insuficiente para evitar exposi¢do a patdgenos.

A partir dos diagndsticos foram tracados os resultados esperados conforme a NOC,
tais como: Comportamento de adesdo a futuros regimes de tratamento e acompanhamento,
comportamento de busca de salde, controle de sintomas, comportamento de tratamento:
doenca e controle de risco: processo infeccioso.

Para o alcance dos resultados esperados foram estabelecidos cuidados especificos de
acordo com as necessidades da paciente, baseado na NIC, como: Aconselhamento, melhora
do sistema de apoio, ensino: processo de doenca, precaucfes cardiacas, monitorizacdo hidrica,
cuidados cardiacos: fase aguda, cuidados cardiacos: reabilitacdo, controle de infeccdo e
protegéo contra infeccao.

Apo6s a implementacdo das atividades previamente estabelecidas foi observada uma
significativa melhora da paciente, evoluindo a mesma com estabilizacdo do quadro clinico.

O risco de complicacgdes clinicas em gestantes cardiopatas eleva-se consideravelmente
quando comparada as demais gestantes. O aumento da demanda cardiaca no parto e pds-parto
decorrente das contragBes uterinas, ansiedade, autotransfusdo do Utero e perdas sanguineas
caracterizam-se como 0s principais fatores que colaboram para tais complicacdes
(CAVALCANTE; GUANABARA; NADAI, 2012).

Para Meneguin e Xavier (2013), as complicacdes das cardiopatias geram na gestante a
necessidade de cuidados intensivos e qualificados, que serdo proporcionados por uma equipe
multiprofissional. Dentre esses profissionais estd o enfermeiro que se faz importante
prestando cuidados diretos como: Avaliacdo completa do paciente por meio da anamnese e
exame fisico, monitorizagdo hemodindmica continua e principalmente estimulo para o

autocuidado apos hospitalizacao.
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A experiéncia de executar a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem trouxe
importantes reflexdes sobre o ser enfermeiro, ja que os discentes puderam vivenciar o real
significado de cuidar e de utilizar uma ferramenta t&o significativa para a pratica clinica de
enfermagem.

Vale ressaltar também que o processo de enfermagem garante a autonomia do
enfermeiro na assisténcia de saude individualizada, centrada nas necessidades manifestadas
pelo paciente, garantindo assim um servico de qualidade e pautado no saber cientifico.

A realizagéo do estudo revelou a relevancia dos cuidados de enfermagem e da atuacao
do enfermeiro para a recuperacdo clinica do paciente e melhoria da qualidade de vida do

mesmo.

Palavras-chave: Cardiopatia, Gestante, Assisténcia de Enfermagem.

REFERENCIAS

AMORIM, T. V et al . Cotidiano da gravidez de risco por cardiopatia: estudo fenomenologico
das relacOes assistenciais. Esc. Anna Nery, Rio de Janeiro, v. 20, n. 4, 20160091, 2016.

Classificagdo das Intervengdes em Enfermagem (NIC)/ Gléria M. Bulechek... [et. al.];
[traducdo de Denise Costa Rodrigues]. — Rio de Janeiro: Elsevier, 2016.

CAVALCANTE, M. S; GUANABARA, E. M; NADAI, C. P. Complicacbes maternas
associadas a via de parto em gestantes cardiopatas em um hospital terciario de Fortaleza, CE.
Rev. Bras. Ginecol. Obstet., Rio de Janeiro, v. 34, n. 3, p. 113-117, mar. 2012.

Diagnosticos de Enfermagem da NANDA-I: definicBes e classificacdo 2018-2020 [recurso
eletrénico] / [NANDA International]; traducdo: Regina Machado Garcez; revisdo técnica:
Alba Lucia Bottura Leite de Barros... [et al.]. — 11. ed. — Porto Alegre: Artmed, Editado como
livro impresso em 2018.

Ligacdes NANDA -NOC -NIC: condicfes clinicas: suporte ao raciocinio e assisténcia de
qualidade/ Marion Johnson... [et al.; traducdo de Soraya Imon de Oliveira... et al.]. -Rio de
Janeiro: Elsevier, 2012.

MENEGUIN, S; XAVIER, C. L. Qualidade de vida em gestantes com cardiopatia. Texto
contexto - enferm., Floriandpolis, v. 22, n. 3, p. 811-818, set. 2013.

NUNCIARONI, Andressa Teoli et al . Caracterizagdo dos diagnosticos de enfermagem de
pacientes internados em uma unidade de cardiologia. Rev. Gaucha Enferm., Porto Alegre
, V.33,n.1,p.32-41, mar. 2012 .

(83) 3322.3222
contato@joinbr.com.br
www.joinbr.com.br




