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referencial tedrico as Necessidades Humanas Basicas de Wanda de Aguiar Horta e dos
itens do Checklist de Verificacdo de Seguranca Pré e pos-operatoria. Método: trata-se de
um estudo descritivo, com abordagem qualitativa, do tipo relato de experiéncia.
Resultados: identificou-se no diagnostico situacional a fragmentacdo do processo
assistencial perioperatoério. As informacdes existentes foram avaliadas e compiladas com
os itens do checklist de seguranca cirargica pré e pds-operatorio, objetivando a eficacia e
sustentacdo do instrumento na pratica dos profissionais. As etapas do processo de
enfermagem permearam a construcdo do instrumento subdividido em: avaliacdo preé-
operatéria com avaliacdo do estado de saude do paciente e itens do checklist de
seguranca pré-operatoria; periodo trans-operatorio com acompanhamento do
procedimento cirdrgico, incluindo a aplicacdo da Escala de avaliacdo de risco para o
desenvolvimento de lesdes decorrentes do posicionamento cirdrgico do paciente (ELPO);
recuperacdo pos-anestésica com monitoramento e planejamento assistencial utilizando os
diagnosticos de enfermagem da Nanda-l e intervencbes de enfermagem (Nursing
Interventions Classification (NIC), seguido do checklist de saida do centro cirtrgico
finalizando com a avaliagdo no pos-operatorio imediato. Conclusédo: A enfermagem
perioperatoria estd diretamente ligada ao cuidado seguro e de qualidade, assim, a
construcdo de um instrumento auxilia na avaliacdo das condicbes do paciente,
estabelecendo a comunicagao entre a equipe de enfermagem, tornando a assisténcia de
enfermagem efetiva, planejada, humanizada e segura.

Descritores: Enfermagem perioperatoria; Processo de enfermagem; Seguranca do
paciente.

CUIDADOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE EM TRANSPLANTE DE CELULAS-
TRONCO HEMATOPOETICAS: RELATO DE EXPERIENCIA
Sabrina Irineu Ferreira; Jessica Gimenez de Albuquerque; Maria Aparecida da Silva;
Gisele Elise Menin

Introducdo: O cuidado de enfermagem ao paciente em transplante de células-tronco
hematopoéticas (TCTH) € destinado a pacientes com doencas hematolégicas, com o
objetivo de controlar a doenca ou a cura. O enfermeiro exerce com sua equipe uma
assisténcia que é fundamental para o sucesso destes transplantes. Aliado para que
ocorra 0 sucesso, como funcado privativa o enfermeiro desenvolve a sistematizacdo da
assisténcia em enfermagem, através do meétodo do processo de enfermagem (PE).
Objetivo: Relatar experiéncia de académicas de enfermagem de uma Universidade de
Porto Alegre/RS quanto aos cuidados de enfermagem no TCTH. Metodologia: Trata-se de
um relato de experiéncia sobre os cuidados de enfermagem no TCTH, observado durante
o estagio da disciplina de saude do adulto, em um hospital publico de Porto Alegre/RS.
Relato da experiéncia: O enfermeiro tem um papel fundamental nos cuidados com o
paciente em TCTH, inclui todo o processo pré-infusdo: preparo do paciente explicando
como sera o procedimento, realizar as etapas do PE: historico, diagnostico, planejamento
e implementacéo, além de conferir material de urgéncia, coletar e encaminhar amostra de
sangue, separar 0 material necessario para transplante, sinais vitais e administrar e/ou
orientar a administracdo de medicacdes pré-infusdo. Cuidados durante o TCTH: realizar
dupla conferéncia, supervisionar, realizar e orientar a implementacdo dos cuidados de
enfermagem, infusdo em acesso exclusivo, afericdo dos sinais vitais, oximetria de pulso,
gotejo da infusdo, controle da diurese, balanco hidrico e administracdo de medicamentos
gue previnam reacOes adversas. Além de trabalhar constantemente a educacédo da
equipe de enfermagem quanto aos cuidados com este paciente e com a manipulacao do
cateter, medicacdes e as rotinas. E garantir para que toda etapa do processo de
enfermagem seja registrado adequadamente, para que assim consiga avaliar
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constantemente se os cuidados prestados estdo sendo eficazes ao paciente e sua familia.
Consideracg®es finais: O PE no TCTH € de suma importancia, pois exerce a funcéo de
garantir que todo processo do cuidado e prestacdo da assisténcia de enfermagem seja
eficaz, de qualidade, e direcionando as especificidades de cada paciente. Ao enfermeiro é
fundamental responsabilidade e conhecimento nas atividades privativas, na gestéo,
educacdo permanente da equipe e supervisdo dos cuidados prestados no TCTH,
promovendo seguranca ao paciente e qualidade na assisténcia de enfermagem.
Descritores: Transplante; Células-Tronco; Cuidados de enfermagem.

CUIDADOS DE ENFERMAGEM PARA PACIENTE EM DELIRIUM NA TERAPIA
INTENSIVA: REVISAO INTEGRATIVA
Thais Debon; Taline Bavaresco

Introducdo: O delirium é uma disfuncdo orgénica presente nas Unidades de Terapia
Intensiva (UTI), estando associado a alta mortalidade, maior tempo de internacéo e de
ventilacdo mecanica (VM), além de déficit funcional e cognitivo em longo prazo. Trata-se
de um preditor de intercorréncias como autoextubacéo e remocao de cateteres, elevando
progressivamente o interesse na investigacdo desta sindrome, dada sua implicacao
negativa na terapéutica do doente critico. O enfermeiro intensivista tem papel fundamental
ao desenvolver o processo de enfermagem, o qual permite uma avaliacdo do paciente, de
forma mais apurada, identificando quaisquer alteracées de seu status mental. Objetivo:
Identificar os cuidados de enfermagem para o manejo de pacientes em delirium na UTI,
evidenciados na literatura. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa. A coleta foi
realizada entre os meses de fevereiro e mar¢co de 2019, nas bases de dados BVS e
PUBMED, utilizando os descritores: Delirium, Unidade de Terapia Intensiva e
Enfermagem, bem como seus correspondentes em inglés e combinados pelo operador
booleano AND. Foram incluidos artigos publicados a partir de 2014, com acesso ao texto
completo, incluindo artigos e documentos de dominio publico, disponiveis em portugués,
gue abordem a tematica do delirium em UTI em pacientes adultos. Excluiram-se artigos
de revisdo sistematica ou integrativa, teses, dissertacdes e trabalhos completos que nao
possibilitavam acesso on-line. Os artigos disponiveis em mais de uma base de dados
foram incluidos apenas uma vez. Resultados: Encontrou-se, inicialmente, na BVS 207
artigos, 3 artigos na base PubMed e 2 artigos em outras fontes. Apos a leitura
aprofundada da elegibilidade, obteve-se uma amostra final de sete artigos para a analise.
Os principais cuidados identificados englobaram acfes referentes a identificacdo e
diagndstico do delirium, utilizacdo de escalas avaliativas, dentre elas a Confusion
Assessment Method for the Intensive Unit Care (CAM-ICU), mobilizacdo precoce,
orientacdo cognitiva, promocdo do sono e conforto, adaptacdo ambiental e participacdo
da familia no cenario de cuidado. Conclusé&o: O delirium é uma condicéo de inicio subito,
gue pode ser prevenida a partir de estratégias no plano de cuidados, sendo que € o
enfermeiro que realiza a identificacdo dos pacientes com risco para desenvolver delirium,
aplicando escalas especificas.

Descritores: Delirium; Unidade de Terapia Intensiva; Cuidados de Enfermagem.

CURSO INTRODUTORIO DA CLASSIFICACAO INTERNACIONALAPARA A PRATICA
DE ENFERMAGEM (CIPE): UM RELATO DE EXPERIENCIA
Jhonatan Tyson Barros Azevedo; Luis Fernando Bogéa Pereira

Introducédo: Os sistemas de classificacdo de enfermagem proporcionam o cuidado em
uma linguagem unica e a descricdo da enfermagem clinica. A enfermagem possui alguns
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