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RESUMO

Trata-se de um estudo descritivo exploratério, com abordagem qualitativa, do tipo relato de
experiéncia. O objetivo deste estudo é descrever conhecimentos acerca da pessoa idosa em pos-
operatdrio de herniorrafia umbilical e condutas de Enfermagem a serem tomadas utilizando a
Sistematizacdo da assisténcia de Enfermagem. Desenvolveu-se, aqui, como objeto exploratério do
caso a construcdo de exemplos que estimulem a reflexdo acerca da importancia da assisténcia de
enfermagem sistematizada (SAE), um plano de cuidados utilizando-se os diagnoésticos de
enfermagem propostos pela taxonomia da CIPE 2.0 (Classificacdo Internacional para prética de
Enfermagem). Os principais levantados foram: risco alto para aumento de pressdo sanguinea,
autocuidado em estado deteriorado, status nutricional comprometido, processo vascular deteriorado
em membros inferiores, risco alto para infec¢do por curativo de ferida. O estudo demonstrou que
uma assisténcia com grau necessario de qualidade precisa atender aos critérios minimos de
planejamento e sistematizacdo, nesse sentindo a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem se
oportuniza no contexto da saude publica por proporcionar melhor padrédo de reposta do cliente ao

tratamento.

Descritores: Enfermeiro; sistematizacdo da assisténcia de enfermagem; idoso; herniorrafia.

INTRODUCAO

A hérnia € um abaulamento de uma parte do organismo, geralmente constituida por alcas
intestinais, que se exterioriza através de um orificio fraco natural ou adquirido devido a uma ma
formac&o ou relaxamento da musculatura protetora dos 6rgdos internos. Ocorre em diversos locais,

porém com mais frequéncia na regido abdominal, podendo se manifestar em qualquer idade. A
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maior parte das hérnias, cerca de 75%, se desenvolvem na regido inguinal, atingindo mais homens

que mulheres.

A hérnia pode ser redutivel ou irredutivel quando realizada a manobra de reducao, a qual ird
reintroduzir seu conteddo na cavidade abdominal. As hérnias irredutiveis sdo também conhecidas
como encarceradas. Estas, podem se tornar estranguladas, quando ha um bloqueio da circulagdo
sanguinea na parte da saliéncia, sendo assim uma complicacdo grave, havendo necessidade de ser
tratado urgentemente. Quanto aos sintomas, o inchago na regido abdominal € uma caracteristica da
hérnia e pode vir acompanhado ou ndo de dor. A dor pode ser continua ou intermitente e sua
tendéncia é piorar com atividades que pressionem o abdome, como esforco para levantar peso,
evacuar, tossir. No caso das hérnias estranguladas, além da dor, podem surgir nauseas e vomitos. O

tratamento cirdrgico € o indicado para a correcdo da hérnial.

A cirurgia tradicional é realizada através de um corte na parede abdominal para correcéo o
defeito através da sutura da regido enfraquecida, podendo ser utilizado uma tela, fechando o ponto
fraco por onde as visceras anteriormente saiam. Esta técnica pode ser realizada com anestesia local
ou na espinha dorsal. A intervencdo cirdrgica em que ndo é utilizada a tela possui 35% de chances
de recidiva, e quando é utilizada este risco cai para 0,1%. Alguns pacientes podem ter
complicacBes, como em qualquer procedimento cirurgico, onde as mais comuns sdo 0 hematoma, o
seroma, a impossibilidade temporéaria de urinar e o risco anestésico, principalmente em pacientes
portadores de doencas graves associadas. Em qualquer tipo de cirurgia, na fase pds-operatoria, o
paciente necessita de uma assisténcia de enfermagem humanizada de forma que qualifique o

cuidado, contribuindo para uma recuperacao satisfatoriaz.

Diante disso torna-se cada vez mais incisivo a compreensdo da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) como um dos meios que o enfermeiro dispde para aplicar seus
conhecimentos técnico-cientificos e humanos na assisténcia ao paciente de forma a proporcionar um

{ cuidado de enfermagem continuo e humanizado, caracterizando assim sua pratica profissional®.

A SAE permite detectar as prioridades de cada paciente quanto as suas necessidades,
fornecendo assim, uma direcdo para as possiveis intervengdes. No que se refere as necessidades
humanas, a equipe de enfermagem deve ter sensibilidade para correlaciona-las com a realidade em
que atua. Para tanto, o enfermeiro deve ser estimulado a desenvolver seu pensamento critico durante
sua formacdo, assim, ira tornar-se apto a elaborar e aplicar adequadamente modelos e teorias as

condigBes em que a equipe trabalha?,
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implementacdo do plano de cuidados deve entrosar os elementos da equipe de

enfermagem envolvidos na prestacao de assisténcia ao cliente, devendo o enfermeiro prever, prover,

controlar o uso adequado de artigos e de equipamentos proporcionando, assim, um ambiente seguro.

A assisténcia prestada deve ser avaliada, tendo como base os conceitos de fisiologia, anatomia,

humanizacdo e a opinido manifestada pelo cliente e pela familia, nesta avaliagdo permite-se a

correcéo, se necessaria, de deficiéncia na assisténcia prestada no periodo pds operatorio®.

Neste embasamento, este trabalho teve como objetivo descrever conhecimentos acerca da

pessoa idosa em pos-operatorio de herniorrafia umbilical e condutas de Enfermagem a serem

tomadas utilizando a Sistematizagdo da assisténcia de Enfermagem pela taxonomia CIPE

(Classificacdo Internacional para Pratica De Enfermagem).

O estudo se torna relevante por justificar a importancia da padronizagdo da linguagem

diagndstica como forma garantir uma assisténcia de qualidade a clientes idosos em pds-operatério

de herniorrafia umbilical, contribuindo assim ao meio académico e assistencial.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo exploratorio, com abordagem qualitativa, do tipo estudo de

caso Unico, que € uma investigacdo sobre uma Unica situacao, em que se busca um aprofundamento

dos dados, sem preocupacdo sobre a frequéncia de sua ocorréncia. Este método deve ser adotado

quando se quer estudar algo singular, que tenha valor em si mesmo. Foi utilizado a observacao

sistematica, questionario estruturado, analise documental, anamnese e exame fisico. A coleta de

dados foi realizada na Unidade Bésica de Saude José Tenorio de Albuquerque Lins, localizada no

bairro da Serraria em Maceid, Alagoas., Alagoas, no periodo de 10 de outubro de 2017. Cabe

ressaltar que foram cumpridas todas as especificacdes da resolucdo 466/12, do Ministério da Saude.

Os dados foram coletados durante a consulta de hiperdia com o paciente. Através de uma

entrevista compreensiva, foi coletado dados objetivos e subjetivos, incluindo, dados

quadro. Posteriormente, foram construidos os diagndsticos de enfermagem.

sociodemograficos, profissionais, estilo de vida, moradia, histéria clinica, sinais vitais e exame
fisico. Para subsidiar a pesquisa ainda foram utilizadas algumas informacdes contidas no prontuério
do cliente tais como resultados de exames realizados e intercorréncias durante a hospitalizagdo. Os

dados coletados foram armazenados, analisados qualitativamente e apresentados em forma de
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Para se chegar aos diagndsticos foram utilizadas, como base, as caracteristicas definidoras e
os fatores relacionados ou de risco determinados pela taxonomia da CIPE 2.0 (Classificagdo
Internacional para Pratica de Enfermagem), bem como a utilizacdo do pensamento critico, tomada
de posicéo ética e julgamento clinicos dos pesquisadores, resultado na sistematizacao da assisténcia
de enfermagem. Este processo culminou no desenvolvimento do planejamento de enfermagem

seguido das respectivas propostas de intervencao.
RESULTADOS
SUMARIO DE SITUACAO

J.M.S, género masculino, 77 anos, casado, ensino fundamental incompleto, evangélico, trabalha,

boas condicdes financeiras, natural de Alagoas, municipio de Maceid, zona urbana. Reside em casa

de alvenaria, com trés cémodos, saneamento basico e agua tratada. Tém trés irmaos, uma irméa

hipertensa e pais falecidos por Diabetes e Hipertensdo Arterial Sistémica. Afirma ser portador de

Diabetes Mellitus tipo 2 e Hipertensdo Arterial Sistémica, nega etilismo e tabagismo, desconhece

alergias medicamentosas. Refere ter cardiopatia, realizacdo de cirurgia (herniorrafia umbilical) e ha

quinze anos foi acometido por acidente vascular encefalico. Compareceu a Unidade Basica de

Salde para retirar a sutura umbilical e consulta de Enfermagem. Relata sentir dores nos membros

inferiores e dieta inadequada as suas comorbidades, se alimenta de alimentos gordurosos e em

grande quantidade. Faz uso dos medicamentos: Captopril 25mg, Metformina 850mg, Sinvastatina

20mg, Prednisolona 20mg.Ao exame fisico: orientado em tempo e espaco, cabelos ressecados, pele

sem anormalidades, conjuntivas normocoradas, nariz sem desvio de septo, narinas desobstruidas,

labios normocorados, usando protese dentaria. Glandula tireoide indolor a palpacdo, pescoco com

mobilidade preservada, sem alteracdes. Torax plano, simétrico, com boa expansibilidade pulmonar,

AP: MVU (+) em AH, SRA. FV: 25 ipm, ACV: RCI 2T, BHIPOF, FC: 101 bpm. Abdome

apendicular, dor a palpacéo, presenca de deiscéncia de sutura de herniorrafia umbilical, hiperemiada

e em processo inflamatério. MMII com mobilidade preservada, com presenca de edemas e

A circulacdo sanguinea prejudicada. Aferido sinais vitais: Pressdo Arterial: 130x80 mmHg, Pulso: 110
bpm. Glicemia: 300 mg/dL. Peso: 107 kg. Temperatura: 36,4 °C.
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DISCUSSAO

PLANO DE CUIDADOS

DIAGNOSTICO

INTERVENCAO DE
ENFERMAGEM

RESULTADOS
ESPERADOS

Risco alto para aumento de

pressdo sanguinea

e Monitorar sinais

vitais;

e Orientar quanto
alimentacéo

hipossddica;

e Orientar quanto ao
uso das medicagOes
prescritas.

Risco baixo para aumento

de pressdo sanguinea

Autocuidado em estado
deteriorado

e Motivar e encorajar
guanto a aceitacdo

ao tratamento;

e Apoiar na aceitacdo

do estado de saude;

e Participar no

processo do cuidar.

Autocuidado em estado
melhorado

Status nutricional

comprometido

e Promover nutricdo

adequada;

e Monitorar

alimentacéo;

e Encaminhar ao
servigo de nutrigéo,

Se necessario.

Status nutricional efetivo

Processo vascular

e Orientar guanto

Processo vascular
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por curativo de ferida

deteriorado em membros hidratacéo e | melhorado
inferiores massagem;
e Encaminhar aos
servicos  médicos,
Se necessario.
Risco alto para infeccdo e Explicar e orientar | Risco baixo para infecgdo

quanto a higiene

adequada;
Avaliar ferida;

Trocar curativo,
sempre que

necessario.

Orientar sobre fazer

0 préprio curativo.

por curativo de ferida.

CONCLUSAO

Na assisténcia ao portador de hérnia, o cuidado de enfermagem deve ser prestado de forma

integral, visando as suas necessidades, oferecendo junto ao cliente meios para proporcionar melhor

qualidade de vida, aprimorando a assisténcia a partir da educacdo continuada do paciente, familia e

cuidadores. A visao do enfermeiro deve ir além da patologia, devendo avaliar o paciente pediatrico

como um todo, de forma individualizada, lembrando que este ndo é apenas um portador de alguma

poOs-operatério de hérnia inguinal,

enfermidade, mas como um individuo com sentimentos e que deve participar de sua assisténcia. A
enfermagem deve exercitar a relacdo interpessoal, a relacdo do agir voltado para o outro, e 0

enfermeiro € o sujeito desta acdo para o outro, ele planeja e realiza a assisténcia o cuidar.

Nesse aspecto, conclui-se que a SAE é de suma importancia para a assisténcia ao paciente

pois proporciona melhoria significativa da qualidade da

assisténcia humanizada prestada ao paciente.
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