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Introducdo: A esséncia da enfermagem é o cuidar, e a sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem (SAE) é a metodologia usada para planejar, executar e avaliar o cuidado,
tratando-se de ferramenta fundamental do trabalho do enfermeirol. No processo de
trabalho da Enfermagem, a SAE € um importante instrumento para efetivacédo do trabalho,
sendo uma das grandes conquistas da profissdo, propiciando valorizacdo, prestigio e
otimizacdo da assisténcia. Registrar todo o processo da assisténcia prestada ao paciente
permite ao enfermeiro analisar de forma sistematizada o estado de salde, facilitando e
agilizando o planejamento do cuidado. A realizagdo da SAE eleva a qualidade e a
seguranca das acOes da assisténcia de enfermagem, principalmente no Centro de Terapia
Intensiva (CTI), beneficiando tanto o paciente, através de um atendimento
individualizado, quanto ao profissional, que registra e da visibilidade ao processo de
enfermagem?2. A colelitiase é a doenca mais comum do trato biliar. Ela é caracterizada
pela formacéo de calculos biliares no interior da vesicula ou ductos biliares. A formacao
ocorre quando o colesterol, os sais biliares ou os bilirrubinatos sdo produzidos em excesso
pelo figado, o que leva a precipitacao formando os calculos biliares3. A colelitiase é umas
das afeccdes do sistema digestorio mais frequente, acometendo 20% da populag&o adulta.
Sua incidéncia é relacionada a progressdo da idade, com prevaléncia global de 9,3%,
passando para 21,4% nos idosos de 60 a 69 anos. Na faixa etaria acima dos 70 anos,
27,5% dos individuos sdo acometidos. E uma doenca de predominancia do género do
sexo feminino e em pessoas obesas4. O estudo foi desenvolvido com o intuito de melhorar
a sistematizacdo da assisténcia, visando uma assisténcia mais abrangente, e assim
intervindo de forma positiva no prognéstico da paciente em estudo e de outros com
quadros semelhantes. Obijetivos: Relatar a experiéncia sobre o desenvolvimento e
execucdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem a uma paciente acometida por
colelitiase, apods identificar as principais necessidades humanas basicas afetadas.
Descrigdo da Experiéncia: Trata-se de um trabalho descritivo, do tipo relato de
experiéncia desenvolvido por académicos de enfermagem do 6° periodo, durante a pratica
clinica da atividade curricular Enfermagem em Centro de Terapia Intensiva, da
Universidade Federal do Pard. O estudo foi realizado em uma Unidade de Terapia
Intensiva, do Hospital Universitario Jodo de Barros Barreto (HUJBB/PA), localizado no
municipio de Belém do Para, em Setembro de 2016. A assisténcia do trabalho foi
direcionada a paciente M.F.P.L, do sexo feminino, 71 anos, diagnosticada com
Colelitiase, Sepse, Insuficiéncia Respiratoria e Pancreatite. O Procedimento
metodologico utilizado foi de pesquisa documental centrada na analise da literatura sobre
Colelitiase, Insuficiéncia Respiratoria, Pancreatite e Sepse. No preenchimento do
historico, realizamos o levantamento dos dados por meio do exame fisico e consulta ao
prontuario, a fim de coletarmos informacGes que facilitassem a identificagdo dos
diagnosticos de enfermagem. Para analise dos dados, utilizamos a taxonomia Il da
NANDA, que a partir da identificacdo dos fatores relacionados determinamos o
diagnostico de enfermagem. Apos conhecimento dos diagndsticos de enfermagem, foram
elaboradas as intervencGes que mais se adequavam as necessidades da paciente,
respeitando sua individualidade, visando uma maior qualidade na reabilitacdo. N&o houve
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dificuldades na realizagdo do trabalho, pois a instituigdo escolhida ofereceu suporte e
ambiente propicio a coleta de dados, favorecendo assim o estudo. Resultados: Tratava-
se de M.F.P.L., do sexo feminino, 71 anos, admitida no dia 14/08/2016 ao dia 06/09/2016
no Centro de Terapia intensiva, com diagnostico de Colelitiase, Sepse, Insuficiéncia
Respiratoria e Pancreatite. DSE: Ensino Fundamental Incompleto, pensionista, mora com
a familia (filhos, nora e netos). Paciente em 14° dia de CTI, com ID: em 4° dia de P.O de
Colecistectomia + Sepse + Insuficiéncia Respiratoria + Pancreatite. Foi sedada, intubada,
colocada em VM. Ransey 6, pupilas isocoricas, PVC: 15 cm H20, Ti: 1s, I:E: 1:4, FR:
12 rpm, PEEP 10 cm H20, sem 21/minuto, FiO2 70%. Monitorizada em multiparametros:
normocardica, normotérmica, PA 130x95 a custa de DVA. AP: MV (+) roncos difusos.
Pele e mucosas ictéricas, membros edemaciados, com extremidades frias e perfusdo
periférica pouco satisfatoria. Recebendo 25ml/h de hidratacdo + 75 ml/h de reposicao de
Kcl + 15 ml/h de noradrenalina + 10 ml/h de dormonid em AVC por CDL em VJD.
Curativo em F.O limpo. Diurese satisfatoria por SVF. Foi montada uma tabela contendo
0s principais diagnosticos de enfermagem: Padrdo respiratorio ineficaz relacionado com
insuficiéncia respiratéria aguda evidenciada por ventilagdo mecénica invasiva tubo
orotraqueal, risco de aspiracdo relacionada ao nivel de consciéncia reduzida, presenca de
sonda nasogastrica, presenca de TOT e tosse ineficaz, risco de infeccdo relacionada a
presenca de TOT, presenca de vias aéreas invasivas e pela exposicdo ambiental a
patogenos, desobstrucdo ineficaz de vias aéreas relacionada a presenca de via aérea
artificial, secrecdes nos brénquios e secrecdes retidas, hipotermia relacionada a exposicao
a ambiente frio, integridade da pele prejudicada relacionada a imobilizacdo fisica no leito
evidenciada por lesdo em regido sacra. Apds os diagndésticos tracados, as principais
intervencdes respectivamente: Monitorar a ventilacdo mecanica invasiva e via aérea
artificial, Monitorar gasometria arterial e oximetro de pulso, Auscultar sons respiratorios,
Observar irregularidade respiratdria, Aspirar vias aéreas; Manter cabeceira da cama
elevada, Aspirar vias aéreas e TOT se necessario, Inflar o balonete do cuff durante a
ventilacdo mecanica; Manter técnicas assépticas, Realizar higiene oral e corporal do
paciente, Realizar curativo estéril em F.O, Realizar curativo em acesso central; Aspirar
vias aéreas e TOT se necessario, Realizar ausculta pulmonar, Realizar mudanca constante
de posicdo do paciente; Monitorar temperatura, cor e umidade da pele, Cobrir paciente
com cobertores, evitar descobrir o paciente desnecessariamente, Manter aquecida as
extremidades, Realizar boto com algoddo ortopédico e atadura para os pés; Realizar
mudanca de decubito no leito a cada 2 horas, realizar hidratacdo da pele. Conclusao/
Considerac6es Finais: Durante a construcdo desse estudo, ficou evidente a importancia
da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem como elemento modificador do processo
de trabalho, e suas dimensdes de cuidado que caracterizam uma assisténcia de qualidade,
com eficiéncia. A SAE como instrumento privativo do enfermeiro deve ser realizada a
fim de garantir um cuidado integral, que de certa forma faz toda diferenca no prognostico
do paciente, pois a mesma possibilita tracar os cuidados de acordo com as especificidades
do cliente.
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