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Resultados: Elegeu-se os 10 sinais e sintomas mais prevalentes. Os que mais
apareceram em ordem foram: algia, agitacdo, nausea e vomito, edema, sedacao residual,
tosse produtiva, hipotenséo, ansiedade, contido no leito e/ou imobilizagdo, extremidades
frias. A partir desses dados foram construidos 10 fluxogramas dos principais sinais e
sintomas, elencando os diagndsticos e as intervencgdes relacionadas aos pacientes no pos
operatorio. Conclusao: Percebe-se o PE como uma tarefa ardua porém extremamente
necessaria para um cuidado com exceléncia do paciente em questéo.

Descritores: Processo de Enfermagem; Cirurgia Cardiovascular; Algoritmos.

PACIENTE COM DEXTROCARDIA E AS IMPLICAQOES NA ASSISTENCIA DE
ENFERMAGEM
Patricia Barcelos de Oliveira Sprenger; Andreia Orjana Ribeiro Coutinho

Introducdo: A dextrocardia € uma anormalidade no coragdo de origem congénita que se
caracteriza pelo deslocamento do coracdo para o lado direito do térax, onde camaras
cardiacas direitas e esquerdas estdo invertidas e espelhadas. Essas alteracbes podem
influenciar na realizacdo de métodos diagnosticos e de avaliacdo do paciente. Objetivo:
Descrever o caso de uma paciente com dextrocardia e as implicagdes na assisténcia de
enfermagem. Método: O método utilizado foi através do estudo de caso de uma paciente
com anomalia cardiaca rara que se encontrava internada em um hospital de médio porte
na regido metropolitana de Porto Alegre no més de marco de 2019. Resultados: paciente
do sexo feminino, 65 anos, com dextrocardia, forame oval, shunt D-E e fibrilagdo atrial.
Internou no hospital por queixas de dor abdominal e constipacéo, evidenciado sepse de
foco abdominal, havendo necessidade de ventilacdo mecanica e uso de drogas
vasoativas. Na realizacdo da assisténcia de enfermagem sdo necessarias algumas
medidas e cuidados especiais que incluem: no momento da realizacdo do RX a beira do
leito o profissional de enfermagem deve indicar ao técnico de radiologia a dextrocardia,
pois a incidéncia posteroanterior é indicada nessa situacdo e deve ser realizada com a
correta marcacéo da chapa para néo ocorrer interpretacdo errada da imagem; ao realizar
o eletrocardiograma ou colocac¢éo dos eletrodos para a monitorizacdo cardiaca continua,
a enfermagem deve realizar a inversédo das deriva¢des dos bragcos e o reposicionamento
dos eletrodos toracicos no lado direito para a formagdo correta do tracado
eletrocardiografico; na realizacdo do exame fisico, a localizacdo do ictus cordis deve ser
no 5° espacgo intercostal da linha média clavicular a direita e na ausculta cardiaca as
bulhas devem ser auscultadas nos mesmos focos aértico, pulmonar, tricuspide e mitral,
porém no lado direito do coracéo. Consideragdes Finais: E importante que a equipe de
enfermagem saiba o histérico de salde e doenca dos pacientes assistidos, pois
alteracdes anatomicas importantes como a dextrocardia podem influenciar diretamente na
avaliacao do paciente através do exame fisico e nas adaptacdes necessarias a realizacéo
e a andlise dos métodos de imagem, monitorizagdo cardiaca e no eletrocardiograma.
Descritores: Dextrocardia; Anomalia Congénita, Assisténcia de Enfermagem.

PEDIATRIC EARLY WARNING SCORE (PEWS) INFORMATIZADA NA INTERNACAO
PEDIATRICA
Cassia da Silva Ricalcati; Luciana da Rosa Zinn Sostizzo; Caroline Maier Predebon;
Fernanda da Silva Flores

Introducédo: O Pediatric Early Warning Score (PEWS) é um escore de alerta precoce da
deteriorizacao clinica de criancas hospitalizadas, e permite rapida atuacao frente a piora,
padronizando processos assistenciais. Objetivo: Relatar a mudanca no processo de
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trabalho com a implementacéo dos registros de enfermagem informatizados em Unidades
de Internacdo Pediatrica. Método: Relato de experiéncia sobre a implementacdo dos
controles de enfermagem informatizados em Unidades de Internacdo Pediatrica, de
Hospital publico e universitario do sul do pais. Relato de experiéncia: Frente a importancia
e necessidade legal dos registros dos controles de enfermagem, que evidenciam o0s
cuidados prestados ao paciente, os registros eram realizados e arquivados em papel,
gerando custos de armazenamento para a instituicho e comprometendo a
sustentabilidade. Com a necessidade de padronizacédo das folhas de controle de sinais
vitais e registros, implantou-se a informatizagéo destes de maneira uniforme nas unidades
referidas, através do uso da Escala PEWS em prontuario online do Sistema de Gestéo da
Instituicdo. A equipe de enfermagem foi capacitada para o preenchimento adequado.
Dentre as melhorias podemos citar a apresentacao visual de sinais de alerta através das
cores: vermelho, laranja e amarelo, que indicam respectivamente alteragbes dos sinais
vitais como: grave, moderada e leve. O sistema soma o0 escore conforme faixa etaria e ha
disponibilidade do acesso em tempo real das informagdes aos diferentes profissionais que
atendem o paciente, dispensando disputa do documento fisico. O escore final da PEWS
determinara condutas que serem seguidas como por exemplo: o tempo de afericdo dos
sinais vitais, a frequéncia de avaliacdo do enfermeiro e do médico. Também existe a
melhoria real de minimizar eventuais erros de registros, proporcionando legibilidade e
clareza, bem como garantindo a qualidade assistencial através de acdo imediata e uso
adequado dos mesmos. Concluséao: A informatizagcdo da PEWS permite que a equipe de
enfermagem e toda equipe multiprofissional, atue de maneira segura e imediata através
dos escores apontados. Permite também que a equipe de enfermagem elabore um plano
de cuidados individualizado para a crianca e sua familia. Percebeu-se que a adoc¢édo do
sistema informatizado para registros de enfermagem contribuiu favoravelmente para a
manutencao da sustentabilidade econdmica e ecoldgica assegurando o comprometimento
institucional com a responsabilidade social.

Descritores: Enfermagem Pediatrica; Gravidade do Paciente; Registros de Enfermagem.

PLANO DE ALTA PARA PACIENTES EM INFUSAO CONTINUA DE QUIMIOTERAPIA
NO CONTEXTO AMBULATORIAL
Elisangela Souza; Suzana Grings de Oliveira; Nicole Hertzog Rodrigues; Luana Gabriela
Alves da Silva; Débora Monteiro da Silva; Aline Nunes Haar

Introducdo: o plano de alta a pacientes em uso de quimioterapia € utilizado como
estratégia de educacdo continuada ao paciente oncolégico sendo considerado parte
inerente do processo de enfermagem. Dentre as evidéncias de qualidade do cuidado,
destaca-se a prevencdo de agravos associados ao tratamento, englobando as
orientacdes em resposta as necessidades de cada paciente. Objetivo: descrever a
atuacao do enfermeiro durante a orientacao de alta ambulatorial ao paciente oncoldgico
em tratamento de infusdo continua de quimioterapia. Método: trata-se de uma pesquisa
descritiva, do tipo relato de experiéncia, desenvolvida no més de outubro de 2018. O
estudo foi construido a partir da vivéncia de enfermeiras que atuam em um ambulatério de
quimioterapia privado na cidade de Porto Alegre/RS. Resultados: a orientagéo de alta ao
paciente sob infusdo continua domiciliar de quimioterapia € realizada pelo enfermeiro
antes de cada administracdo ambulatorial de quimioterapia e instalacdo do infusor. Essa
orientacao de alta ambulatorial se baseia nas necessidades individuais do paciente e sua
familia e com base no tratamento ao qual o paciente esta sendo submetido, tendo em
vista as caracteristicas da infusdo continua de quimioterapia em domicilio, por cateter de
porto-cath e uso de bomba infusora elastomérica. Este paciente é orientado com relagéo
a sinais e sintomas de reacdes adversas advindas do tratamento, sobre a necessidade de
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