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INTRODUÇÃO: O acidente vascular cerebral (AVC) é das causas mais freqüentes de 

morbi- mortalidade na população brasileira. Aproximadamente 85% são isquêmicos, 

tratados com trombolíticos  em alguns casos. Os diagnósticos, as intervenções e 

resultados de enfermagem pela NANDA International (NANDA-I), Nursing 

Interventions Classification (NIC) e Nursing Outcomes Classification (NOC) vem sendo 

avaliadas por meio de estudos clínicos. O presente estudo colabora com a discussão 

referente à acurácia diagnóstica e está vinculado ao projeto maior “Desenvolvimento 

de estudos clínicos sobre o processo de enfermagem”. OBJETIVO: Identificar os 

diagnósticos de enfermagem (DE) selecionados para um paciente submetido à terapia 

trombolítica por AVC isquêmico, propondo intervenções e avaliação de enfermagem 

segundo a NIC e NOC. MÉTODOS: Estudo de caso de paciente atendido na Unidade 

Vascular do Serviço de Emergência (SE) do HCPA em março de 2012. As informações 

foram coletadas no prontuário eletrônico e analisadas com base nos referenciais da 

NANDA/NIC/NOC. O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética e Pesquisa CEP/HCPA 

(n.100505). RESULTADOS: Paciente feminina, 58 anos, branca, chegou ao SE com 

queixas de tonturas, confusão mental, dificuldade para falar e déficit de força em 

hemicorpo direito. Após 24 horas da trombólise apresentava agitação, desorientação 

no tempo, espaço e força preservada. O DE Risco de perfusão tissular cerebral ineficaz 

foi iniciado devido as possíveis complicações decorrentes da trombólise. Os resultados 

selecionados a partir da NOC foram: nível de confusão aguda e estado neurológico: 

consciência. A intervenção selecionada foi: Monitorização Neurológica e respectivas 

atividades. CONCLUSÃO: Os resultados selecionados pela NOC foram satisfatórios e 

alcançados pela equipe de Enfermagem. Ressalta-se a importância da atuação do 

Enfermeiro no reconhecimento das manifestações clinicas do AVC e na sistematização 

do cuidado, otimizando o atendimento do paciente. DESCRITORES: acidente vascular 

cerebral, terapia trombolítica, diagnóstico de enfermagem. 

 

 


