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RESUMO

Este trabalho tem como finalidade analisar o perfil cirdrgico de idosos que se submeteram a cirurgias
cardiacas. No Brasil, ha um aumento significativo de complicagdes na salde da pessoa na terceira
idade, principalmente em doenca cronica ndo transmissivel. Dentre elas, encontra-se as
cardiovasculares causadores de 20 % das mortes em mulheres e homens acima dos 60 anos. A
cirurgia cardiovascular é um dos tratamentos de escolha e considerada de grande porte e alta
complexidade. Por isso é necessario um acompanhamento correto requerendo do enfermeiro
constante atualizacdo e dominio clinico. Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo, com
abordagem quantitativa de tratamento e andlise dos dados, com anélise documental dos
registros sobre a cirurgia cardiaca, realizado no Hospital Universitario Onofre Lopes (HUOL).
Dos 113 pacientes que realizaram cirurgia cardiaca no ano de 2017, 27,8% (44) eram idosos,
a revascularizacdo do miocardio (RVM) com ou sem circulacdo extracorporea foi o principal
procedimento realizado com 63,6%. Quanto ao transoperatétio de cirurgia cardiaca, o tempo
médio de operacdo foi de trés horas e 42 minutos. A temética em estudo permite uma
avaliacdo do servico e, consequentemente, uma otimizacdo da assisténcia com planejamento

de estratégias, bem como estabelecer acdes de promocao e prevencao de salde.
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INTRODUCAO

Envelhecer € conjunto de modificagBes biopissicosociais que acontece gradativamente
e de forma dindmica e progressiva. Pode-se notar que o mundo se encontra neste processo e
reducdo das taxas de mortalidade e fecundidade gque se configura em mudancas no padrao de
vida da populacdo. Essa transformacdo contribui significativamente para um aumento da
longevidade desse publico, tendo como possiveis causas, a adogdo de habitos e estilos de vida
saudaveis (LIMA et al., 2017).

No Brasil, pode-se destacar um acréscimo de complicacBes na satde da pessoa idosa,
sendo isto reflexo do aumento do nimero desta populagdo. O nimero de idosos com 60 anos
ou mais, que apresentam algum tipo de Doenca Cronico N&do Transmissivel (DCNT), cresce
com indicacbes alarmantes, de forma gradativa e com a capacidade de afetar e,
consequentemente, reduzir a autonomia e independéncia deste publico. A vulnerabilidade é
um fator para o aparecimento das incapacidades na saude da propria velhice, tornando-se
ainda mais preocupante quando associada a um estilo de vida inapropriado (MACHADO et
al., 2017).

As doencas cardiovasculares, que possui caracteristicas crénicas, tém se manifestado
nos ultimos anos em escala significante, sendo as principais causas de morbidade e
mortalidade. No Brasil, as doencgas coronarianas e vasculares sdo causadoras por cerca de
20% das mortes em mulheres e homens acima de 60 anos, além das grandes incidéncias de
internacdes e gastos nos hospitais. O tratamento desse grupo de doencas pode ser clinico ou
cirargico com a finalidade de restabelecer a funcdo do coragéo e proporcionar ao individuo o
retorno as suas atividades de vida diarias. Neste contexto, embora j& exista grandes avangos
quanto ao tratamento clinico das cardiopatias, a cirurgia cardiaca é a intervencao de primeira
escolha em muitos casos (RIBEIRO et al., 2015).

A Cirurgia cardiaca é considerada de grande porte e de alta complexidade, com
importantes repercussdes fisiologicas, podendo ocasionar um estado critico do intra ao pds-
operatorio, 0 que exige cuidados intensivos a fim de se estabelecer a recuperacao, pois podem

surgir complicagdes no pds-operatdrio causando até o 6bito (BECCARIA et al., 2015).
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Um controle rigoroso no pré-operatorio e mediar esfor¢os intensos para que haja

estabilidade intraoperatdria podem garantir que o paciente tenha uma evolucéo satisfatoria,
mesmo que estes estejam debilitados. Contudo, uma ma preparacao pré-operatoria, fatores de
risco associados a histdria do individuo como: doencgas de base existentes, medicacdes ja
utilizadas, idade avancada e uma instabilidade hemodin&dmica intraoperatoria como: tempo de
permanéncia em circulacdo extracorporea, tempo de permanéncia em internacdo podem piorar
0 prognostico e, desta forma, desencadear complicagcdes pos-operatérias (SOARES et al.,
2011).

O transoperatdrio da modalidade cirdrgica cardiaca acontece no ambiente do centro
cirurgico, setor especializado, com acesso restrito e que requer especificidades. Este espaco é
estranho para maioria dos pacientes e, muitas vezes, ameacador devido a todo aparato
tecnologico disposto, causando, ainda mais, medos e anseios no que diz respeito a tal
procedimento cirargico (AMORIM, 2013).

Neste sentido, 0 acompanhamento do paciente cirdrgico cardiaco requer do enfermeiro
constante atualizacdo e dominio clinico, assim como o desenvolvimento de um trabalho em
equipe, buscando atingir os objetivos propostos. Para tanto, € fundamental conhecer o perfil
dos pacientes e do processo cirargico, em especial de pessoas idosas, a fim de prestar uma
assisténcia de exceléncia, baseadas nas necessidades do individuo e contexto institucional,
contemplando o paciente de forma integral, minimizando a ocorréncia de complicacdes e
contribuindo para recuperacdo da salde. Assim, o estudo tem como objetivo descrever os
aspectos do processo cirargico de idosos submetidos a cirurgias cardiacas em um hospital

universitario em Natal/RN.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo, com abordagem quantitativa de
tratamento e andlise dos dados, com analise documental dos registros sobre a cirurgia
cardiaca, realizado no Hospital Universitario Onofre Lopes (HUOL), pertencente ao
complexo universitario da Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), sendo
administrado pela Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares EBSERH/UFRN. A pesquisa

foi realizada utilizando os registros realizados no ano de 2017, sendo a coleta de dados

desenvolvida em janeiro e fevereiro de 2018.

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



ENVELHECIMENTO HUMANO

®~
4 VI CONGRESSO

O HUOL esta localizado em Natal/RN, é um hospital de grande porte que atende em
mais de trinta especialidades, possui uma area fisica de 31.569,45 mz2, 242 leitos, sendo 19
leitos de Unidade de Terapia Intensivo Adulto, 84 consultérios ambulatoriais, 12 salas de
cirurgias e um centro de diagnostico por imagem que agrupa todos os servigos de imagens e
métodos graficos de avancada tecnologia, sendo hospital de referéncia para cirurgia cardiaca.

A amostra foi composta por todos os pacientes com idade igual ou superior a 60 anos
que se submeteram a cirurgia cardiaca no ano de 2017, totalizando 44 pacientes, dos quais
foram analisadas as informacg0es relacionadas ao processo cirdrgico.

O procedimento de coleta dos dados foi realizado por meio de dados do sistema
informatizado MV 2000, em prontuéarios eletrdnicos do Aplicativo de Gestdo para Hospitais
Universitarios (AGHU), no prontuario fisico e instrumento institucional de acompanhamento
dos pacientes que irdo se submeter a cirurgia cardiaca.

Para a avaliagdo dos dados foi elaborada uma planilha no programa Microsoft Excel,
os dados foram analisados por meio da estatistica descritiva, com frequéncias absolutas e
relativas. Sendo apresentados no formato de tabelas.

O estudo esta de acordo com a Resolugédo n° 466/12, que envolve projetos de pesquisa
em seres humanos, devendo ser apreciados em seus aspectos éticos por Comités de Etica em
Pesquisa (CEP). Sendo assim, o projeto deste estudo foi aprovado pelo CEP/HUOL, com
parecer numero 1.838.412 CAAE: 61248016.6.0000.5292. Antes de iniciar a coleta de dados,

solicitou-se autorizagao institucional do hospital para a realizagéo da pesquisa.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 113 pacientes que realizaram cirurgia cardiaca no ano de 2017, 27,8% (44) eram
idosos. Quanto ao sexo, 28 (66,6%) eram do sexo masculino e 16 (36,4%) do feminino. A
idade meédia dos pacientes foi de 68,5 anos. Destaca-se a revascularizacdo do miocérdio
(RVM) com ou sem circulagdo extracorporea como o principal procedimento realizado com
63,6% (n=28), seguido pela troca valvar (mitral e/ou adtica) com 22,7% (n=10), e 9,1% (n=4)
pacientes realizaram a cirdrgia de revascularizacdo do miocardio juntamente com troca
valvar, outros 15,9% (n=7) realizaram outros procedimentos cirirgicos como correcdo de
comunicacdo interventricular, plastia de tricuspide, corregdo de aneurisma de aorta e de

disseccdo de aorta.
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Quanto ao transoperatotio de cirurgia cardiaca, o tempo médio de operagéo foi
de trés horas e 42 minutos, sendo o minimo de uma hora e 55 minutos e maximo de oito horas
e 50 minutos (desvio padrdo 1 h e 22 min), destaca-se que nao foram realizados o0s registros
quanto ao tempo do procedimento em oito cirurgias. A tabela 1 faz referéncia as variaveis
intra-operatdrias, com destaque para cirurgia realizda que obteve 88,6% e a conformidade de
bandejas cirargicas 31,8% o que dificulta na realizacdo da cirurgia ja que a bandeja nao esta
adequada, assim como traz risco de infeccdo pela ndo confiangca no processo montagem

dessas bandejas.

Tabela 1. Variaveis referentes ao intra-operatdrio das cirurgias cardiacas realizadas no ano de

2017 no Hospital Universitario Onofre Lopes.

VARIAVEIS INTRA-OPERATORIO SIM  NAO
Uso de circulacdo extracorpOrea 56,8% 43,2%
Conformidade da cirurgia proposta/cirurgia realizada 88,6% 11,4%
Conformidade das bandejas cirlrgicas 31,8% 68,2%

Com relacdo ao periodo poés-operatdrio, houve conformidade de protocolo de
hiperglicemia em 84,1% dos casos. Quanto ao uso de drenos, todos 0s pacientes fizeram uso
de dreno de mediastino e 19 (43,2%) necessitaram de dreno de térax. A tabela 2 nos mostra o
0 periodo de alguns procedimentos e tempo de permaéncia hospitalar que os pacientes ficam
submetidos, com destaque para tempo de intuba¢do com minimo de 2 horas e maximo 154

horas, e 0 tempo em dias no hospital que chegou ao maximo de 88 dias com média de 28,7.

Tabela 2. Variaveis referentes ao periodo pos-operatdrio das cirurgias cardiacas realizadas no
ano de 2017 no Hospital Universitario Onofre Lopes.
VARIAVEIS POS-OPERATORIO  Minimo Méximo Meédia Desvio padréo

Tempo de intubacdo (horas) 2 154 17,0 25,9
Tempo acesso venoso central (dias) 1 15 4.8 3,5
Tempo de presséo arterial invasiva (dias) 1 9 2,8 1,5
Tempo de dreno de mediastino (dias) 1 9 2,3 1,5
Tempo de dreno de torax a direita (dias) 2 3 2,2 0,4
Tempo de dreno de térax a esquerda (dias) 1 10 2,7 2,2
Tempo sonda vesical de demora (dias) 1 10 3,2 1,8
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Uso de drogas vasoativas (dias) 1 7 2,9 1,7
Dias na UTI 1 73 6,2 11,9
Dias enfermaria em pds-operatorio 2 50 12,5 12,4
Dias no hospital 3 88 28,7 19,9

Destaca-se que houveram 11 o6bitos (25%), dos quais um foi no intra-operatoério, 0s
demais ocorreram no periodo pés-operatorio.

Em uma pesquisa semelhante realizada em um hospital publico de referéncia em
cardiologia localizado no municipio de Fortaleza (CE), houve um destaque masculino
(62,8%) com média de 64,95 anos, confirmando juntamente com os achados do presente
estudo que h&d um predominio dessa populagdo em cirurgias cardiacas (SILVA et al., 2017).

Pacientes que ja se submeteram a cirurgia de revasculariza¢cdo do miocéardio (RVM)
em sua maioria tinha uma média de idade acima de 60 anos. Nesse mesmo estudo realizado
no hospital de cardiologia de Porto Alegre (RS) ficou constado uma média de idade de 65,3
anos, com varidveis de 43 a 86 anos, que evidencia que, além de ser a mais realizada, os
pacientes submetidos sdo mais idosos (SILVA et al., 2017).

Identificou-se neste estudo que a circulacdo extracorporea (CEC) é utilizada em pouco
mais da metade dos pacientes. Segundo pesquisa realizada por Dordetto et al. (2016) a CEC
foi utilizada nas cirurgias cardiacas em 95% dos pacientes sendo necessaria para manter o
coracdo parado e a circulagdo mantida, mas ele ressalva que essa técnica pode provocar
resposta inflamatoria sistémica, liberando substancias que prejudicam a coagulacdo e o
sistema autoimune e que, quanto maior a duracdo da CEC, hd uma tendéncia de déficits
neurologicos, cognitivos, respiratdrios e renais.

Em relac&o ao manejo da glicemia, deve-se ter um cuidado importante do periodo intra
até o pds-operatorio, uma vez que ele tem uma influéncia significante em relacdo ao tempo de
permanéncia na UTI e nas enfermarias. Em uma andlise realizada demonstrou-se que a
manutenc¢do da glicemia em niveis <200 mg/dl reduz significativamente as taxas de infeccdo
do sitio cirlrgico, causando impactos, principalmente, nos resultados po6s-operatorios.
(ALBUQUERQUE, 2018)

Em referéncia ao tempo de uso de dreno observou-se uma média de 2 dias, chegando a
ficar no maximo de 10 dias. Os drenos de torax ou mediastinal sdo sistemas rotineiramente

instalados em paciente submetidos a cirurgia cardiaca, geralmente, antes do fim da cirurgia e
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tem como finalidade retirar sangue, liquidos, ar ou coadgulos residuais que podem levar ao
derrame pericardico e tamponamento cardiaco (SILVA, 2019).

O tempo de internagcdo no pds-operatorio nesta pesquisa teve uma média 12,5 dias, um
elevado tempo de permanéncia, 0 que pode acarretar ao paciente novas infecgdes ou piora do
quadro. Porém, dado semelhante foi encontrado em um estudo realizado no Hospital
Universitario da Universidade Federal do Piaui (HU-UFPI), onde o tempo foi de 9 dias,

observando desta forma uma diferenca minima entre eles. (SILVA et al, 2017)
CONSIDERACOES FINAIS

Dado o exposto, conclui-se que o perfil dos pacientes submetidos a cirurgia cardiaca
no HUOL-UFRN traz como caracteristicas a predominancia do sexo masculino e idosos com
idade acima de 60 anos, onde a maioria se submeteu a cirurgia de revascularizacdo do
miocardio e tempo de internacdo com variacdo semelhante a outras pesquisas. Logo, podemos
inferir que estudos clinicos e epidemiolégicos como este, nos permite uma avaliacdo do
servigo ofertado e, consequentemente, uma otimizagdo da assisténcia com planejamento de
estratégias. Assim como, implementar acdes de promocdo e prevencdo de doencas
cardiovasculares, direcionadas principalmente a populagdo masculina, como também

controlar a taxa de mortalidade ainda existente.
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