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PROCESSO DE ENFERMAGEM E SISTEMAS DE CLASSIFICAÇÃO “PACIENTE EM 

RISCO DE PERFUSÃO TISSULAR CARDÍACA DIMINUÍDA NO SERVIÇO DE 

EMERGÊNCIA” 

Betina Franco, Josiane de G. Mallmann, Karine Lorenzen Molina, Maicon Chassot, Mª 

Frida B. Mahler, Michelle Dornelles Santarem, Sarah Ceolin Stein, Suimara dos Santos 

 

Introdução: As doenças cardiovasculares (DCV), que incluem o Infarto Agudo do 

Miocárdio (IAM), estão entre as principais causas de morbidade e mortalidade no 

mundo. O acompanhamento e avaliação contínua do enfermeiro dentro da Unidade 

Vascular contribuem para um desfecho clínico mais favorável ao paciente. Os 

diagnósticos da NANDA-I, as intervenções e resultados segundo Nursing Interventions 

Classification (NIC) e Nursing Outcomes Classification (NOC) vêm sendo discutidos 

através de estudos clínicos, otimizando o cuidado de Enfermagem. Objetivo: 

Identificar diagnósticos de enfermagem (DE), avaliando as intervenções e os 

resultados conforme as classificações NIC e NOC para um paciente com IAM com 

supradesnível do segmento ST (IAM com SSST). Métodos: Estudo de caso de 

paciente atendido no Serviço de Emergência (SE) do HCPA em fevereiro de 2013. Os 

dados foram coletados em prontuário eletrônico e analisados a partir dos referenciais 

NANDA-I, NIC, NOC. O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética e Pesquisa em 

Saúde do HCPA sob protocolo n°100505. Resultados: Paciente feminina, 56 anos, 

branca, chega ao SE com queixa de dor torácica e irradiação para membro superior 

esquerdo, acompanhada de sudorese, náuseas e vômitos, após esforço físico, sem 

alívio ao repouso. O eletrocardiograma evidenciou IAM com SSST, e a paciente foi 

encaminhada a hemodinâmica e submetida à intervenção coronária percutânea 

primária. Posteriormente, retornou a Unidade Vascular do SE. Os DE identificados 

foram: Risco de Perfusão Tissular Cardíaca Diminuída, Dor Aguda e Risco de 

Sangramento. As intervenções foram: Monitorização de Sinais Vitais, Cuidados 

Cardíacos: fase aguda e oxigenioterapia e suas respectivas atividades. O resultado de 

enfermagem obtido foi a Perfusão Tissular: Cardíaca e Estado Circulatório. 

Conclusão: Os resultados identificados de acordo com a NOC foram avaliados como 

desfecho adequado ao caso. Enfatiza-se a importância da identificação precoce das 

manifestações clínicas de novos eventos cardiológicos para alcançar um atendimento 

de excelência. Descritores: Infarto do Miocárdio, Intervenção Coronária Percutânea, 

Diagnóstico de Enfermagem. 

 


