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Correa Pinto

Introducao: Os pacientes internados no Centro de Tratamento Intensivo (CTI)
podem frequentemente experimentar dor, agitacdo, ansiedade e delirium. Porém a
administracao dos farmacos sedativos, analgésicos e neurolépticos podem propiciar
diversos efeitos indesejados entre eles: imobilidade, aumento no tempo de ventilagao
mecanica e internacdo, infeccbes e delirium. Para evitar ou diminuir estas
complicacdes, busca-se a menor dose necessaria desses medicamentos. Para tal é
fundamental a Individualizaggo do tratamento, a monitorizagdo, avaliacao
sistematizada da sedoanalgesia e delirium através da implementacdo de um protocolo
especifico para o controle adequado da dor, sedacdao e delirium. Neste cenario o
enfermeiro tem atuacao de destaque. Objetivos: Descrever as atividades exercidas
pelo enfermeiro na implementacao do protocolo de sedoanalgesia. Métodos: Relato
de experiéncia das acdes dos enfermeiros no protocolo de sedoanalgesia do CTI de
um Hospital Universitario. Resultados: Antes da implementacao do protocolo os
enfermeiros do CTI foram instrumentalizados por meio de capacitacdoes em servigo por
um periodo de aproximadamente 12 meses. Iniciou-se entdo a execugao das
atividades existentes no protocolo através da avaliacdo da dor, nivel de sedacdo,
presenca de delirium e titulagcao da dose dos medicamentos. Fundamentados no
protocolo enfermeiros buscaram manter os pacientes sem dor, com niveis
preconizados de sedagao, evitando ou tratando delirium e promovendo a seguranga
dos pacientes durante as pausas didrias de sedoanalgesia. Conclusao: Até o
momento observou-se subjetivamente uma maior autonomia do enfermeiro no
manejo adequado do controle da dor, do nivel de sedacao e na implementagao de
medidas para prevencao de delirium. Posteriormente serd realizado estudo objetivo

para verificar os beneficios do protocolo.
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