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DESENVOLVIMENTO DE UM NOVO DIAGNOSTICQ DE ENFERMAGEM APLICADO

NA MANUTENCAO DO POTENCIAL DOADOR DE ORGAOS: VALIDACAO CLINICA

Luciana Nabinger Menna Barreto; Eder Marques Cabral; Natalia Chies; Miriam de Abreu
Almeida

Introducdo: O Brasil € o pais que possui 0 maior programa publico de transplantes de
orgaos do mundo. Entretanto, h4 um desequilibrio entre doadores e potenciais receptores,
ocasionando significativa mortalidade de pacientes em lista de espera. Além da situacao
desfavoravel supracitada, a literatura destaca ineficiéncia na manutencdo do potencial
doador como fator desencadeante na ndo concretizacdo do transplante. Em razao desta
problemética, o desenvolvimento de um diagndstico de enfermagem (DE) conforme a
NANDA International, com enfoque a esses pacientes, pode auxiliar na acuracia do
julgamento clinico.

Objetivo: Validar clinicamente o DE em desenvolvimento Sindrome do equilibrio
fisioldgico prejudicado para pacientes em morte encefélica e potenciais doadores de
orgdos. Método: Trata-se de um estudo de validacdo clinica através de uma coorte
retrospectiva realizada através da avaliacao de 145 prontuarios de potenciais doadores do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) e do Hospital Cristo Redentor. O projeto foi
cadastrado na plataforma Brasil obtendo aprovacdo das duas instituicdbes (CAAE
72793817.6.0000.5327). Além disso, obteve aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa
do HCPA sob o n° 170500. Resultados: A prevaléncia do DE Sindrome do equilibrio
fisiologico prejudicado foi de 77 (53,1%). As caracteristicas definidoras (CDs)
Hiperglicemia, Oxigenacdo prejudicada, Alteracdo de coagulacdo, Frequéncia cardiaca
alterada, Hipertermia, Hipotermia e Perfuséo tissular periférica ineficaz apresentaram um
valor de p estatisticamente significativo, portanto tém associagao significativa com o DE. A
CD que apresentou melhores medidas de acuréacia foi Frequéncia cardiaca alterada com
elevado valor de sensibilidade, especificidade e valores preditivos, além de razdo de
verossimilhanca e Odds ratio diagnéstica com valores estatisticamente significativos.
Portanto, a CD Frequéncia cardiaca alterada foi a que apresentou melhor capacidade
preditiva para determinacdo do DE Sindrome do equilibrio fisiolégico prejudicado.
Consideracbes finais: Este novo DE podera proporcionar na pratica assistencial uma
melhor sistematizacdo do cuidado, colaborando para a melhor viabilidade de 6rgaos
ofertados para transplantes e consequentemente diminuigdo de descartes e aumento da
taxa de efetivacdo do potencial doador, além de melhora da sobrevida do transplantado.
Descritores: Diagnostico de Enfermagem; Transplante de Orgéos; Estudos de Validag&o.

DIAGNOSTICO E INTERVENCOES DE ENFERMAGEM PARA PACIENTES
PSIQUIATRICOS ADOLESCENTES COM RISCO DE FUGA - RELATO DE
EXPERIENCIA
Aline Maria de Mello; Enaura Helena Chaves Brandéao; Hiago Rocha da Silva; Marli
Elisabete Machado; Marli Schwambach de Vega; Marina Junges

Introducgéo: A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) orienta a pratica dos
cuidados e organiza o processo de trabalho, promovendo um cuidado de qualidade e
humanizado. A seguranca do paciente, por meio do gerenciamento de riscos, tem
recebido destague com o desenvolvimento de barreiras de prevencédo aos riscos. O
enfermeiro é o profissional que mantém contato direto com o cliente, tendo papel central
neste processo. A adolescéncia € um periodo conflituoso do desenvolvimento humano,
estd associado a crises de valores e a pressdes sociais impostas pela familia e
sociedade, envolvendo a cobranca nos estudos, empregos e relacionamentos, sendo
propicio ao acometimento da depressdo. Objetivo: Descrever diagndsticos e
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intervencdes de enfermagem para paciente psiquiatricos adolescentes com risco de fuga.
Métodos: Trata-se de um relato de experiéncia de enfermeiras de uma unidade de
internacao clinica de um hospital universitario no Sul do Brasil. Resultados: O cuidado é
a esséncia do trabalho da enfermagem e visa atender o cliente integralmente, é
responsabilidade dos profissionais garantir que o0 mesmo aconteca de forma segura,
gualificando a assisténcia, conhecendo as estratégias empregadas para manejar o risco
de fuga dos pacientes, elencando os diagnosticos relacionados e prescrevendo 0s
respectivos cuidados. O diagnostico de risco de fuga tem como etiologias: abuso de
substancias, agitacdo, antecedentes de fuga, apoio social insuficiente, auséncia de
interesse em melhorar comportamento de saude, juizo critico prejudicado, saidas furtivas
da unidade e solicitacOes frequentes de alta. Nesse contexto, os principais cuidados séo:
encorajar o paciente a verbalizar sentimentos e dificuldades, estabelecer relacdo de
confianga, determinar presencga e participagédo de familiares, manter vigilancia constante,
monitorar quanto ao potencial de risco de fuga, encorajar o0 paciente a assumir o
compromisso de continuar o tratamento. Conclus&o: A enfermagem €, na maioria das
vezes, a primeira a identificar sinais e sintomas de riscos a fuga e contribuir para a
prevencdo e minimizagdo de danos. As informagdes s&o fundamentais para elencar os
fatores de risco permitindo a elaboracdo do diagndstico a e implementacdo de cuidados.
A cultura do cuidado conduzida pela SAE promove a segurancga e permite visdo ampliada
da assisténcia de enfermagem no planejamento dos cuidados e na promoc¢édo da
exceléncia da assisténcia com foco no paciente que apresenta o risco de fuga.
Descritores: Diagnostico de enfermagem; Enfermagem psiquiatrica; Seguranca do
paciente.

DIAGNOSTICO RISCO PARA RESPOSTA ALERGICA RELACIONADA AO USO DE
MEDICAMENTOS EM PARTICIPANTES DE PESQUISA CLINICA
Adriana Serdotte Freitas Cardoso; Suzana Muller; Isabel Cristina Echer; Fernanda Boni

Introducao: O Diagnéstico de Enfermagem (DE) é o julgamento clinico das respostas de
um individuo, familia, grupo ou comunidade a problemas de saude reais ou potenciais que
serve de base para a escolha das intervencfes de enfermageml. A importancia de um
DE acurado na pratica clinica reside na possibilidade de qualificar a assisténcia de
enfermagem?2. No ambito da pesquisa clinica de novos farmacos séo esperadas possiveis
reacOes alérgicas e eventos adversos, 0 que exige monitoramento constante da
enfermagem. Atualmente, como nao dispomos no Aplicativo para Gestdo Hospitalar
(AGHUse) o DE Risco de evento adverso, foi elencado o DE Risco de resposta alérgica
relacionado ao uso de medicamentos que engloba algumas das caracteristicas e
cuidados necesséarios ao participante de pesquisa. Objetivo: Verificar os eventos
adversos ocorridos entre os participantes de pesquisa clinica com o diagndéstico Risco de
resposta alérgica relacionada ao uso de medicamento. Método: Trata-se de um estudo
descritivo quantitativo, realizado por meio de busca ativa nos prontuarios dos participantes
de pesquisas clinica incluidos em estudos do Centro de Pesquisa Clinica do Hospital de
Clinicas de Porto Alegre, durante o primeiro semestre de 2018. As informacdes foram
coletadas pelos pesquisadores e analisados pela estatistica descritiva. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa da Instituicdo sob parecer n°® 3.110.033.
Resultados: Foram analisados 29 prontuarios de participantes de pesquisa clinica
durante o primeiro semestre de 2018. Em todos os registros o diagnostico Risco de
resposta alérgica relacionada ao uso de medicamento foi elencado ja na primeira infusao
do participante. Vinte dois participantes desenvolveram algum tipo de resposta alérgica ou
reacdo adversa, totalizando 162 eventos, assim distribuidos: gastrointestinais (23%),
hematolégicos (17%), hipertenséo arterial sistémica (14%), osteomusculares (12%), dor
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