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RESUMO

Diagnosticos/resultados e intervencdes de enfermagem para a pessoa acometida
pelo infarto agudo do miocardio

Renata Soares Passinho', Candida Canicali Primo?, Walckiria Garcia Romero Sipolatti?,
Mirian Fiorese*

Linha de pesquisa: O Cuidar em Enfermagem no Processo de Desenvolvimento
Humano

Introducao: O infarto agudo do miocardio (IAM) é conceituado como como a morte
dos cardiomiocitos em decorréncia da isquemia prolongada, sendo a principal causa
de o6bitos em todo o mundo'. A relevancia desta pesquisa fundamenta-se na
necessidade de contribuir para a implementacao do processo de enfermagem,
visando prestar a pessoa com IAM uma assisténcia de qualidade, pautada na
integralidade e na reducao das sequelas da morbidade. Objetivos: elaborar e validar
os enunciados de diagnosticos/resultados e intervencdes de enfermagem segundo a
Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE®)? para a pessoa
acometida pelo IAM. Métodos: pesquisa metodoldgica realizada em seis etapas: 1)
Identificacao de termos relacionados aos sinais, sintomas e complicacoes do IAM,
através de uma revisao integrativa da literatura realizada nas bases de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e Cumulative Index to
Nursing & Allied Health Literature (CINAHL) com os descritores “cuidados de
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miocardio”, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados no periodo de 2010
a 2014; 2) Mapeamento dos termos identificados na revisao com os termos do eixo
Foco da CIPE® 2015(a); 3) Elaboracao dos enunciados de diagnosticos/resultados de
enfermagem e construcao das definicdes operacionais; 4) Elaboracao dos enunciados
de intervencoes de enfermagem; 5) Validacao dos diagnosticos/resultados e
intervencoes de enfermagem; e 6) Organizacao do subconjunto terminologico CIPE®
para a pessoa acometida pelo IAM de acordo com o modelo tedrico de Roper-Logan-
Tierney®. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa do Centro de
Ciéncias da Salde da Universidade Federal do Espirito Santo sob parecer de n°
1.471.367. Resultados e Discussao: 120 artigos foram selecionados na revisao. A dor
no peito foi o sintoma mais encontrado (N = 75), seguido da complicacao
insuficiéncia cardiaca (N = 52), do sintoma dispneia (N= 24) e do sinal arritmia (N=
20). Para elaboracao dos diagnosticos/resultados e intervencoes de enfermagem
utilizaram-se os termos do Modelo Sete Eixos da CIPE®, sendo 33 termos do eixo
“Acao”, 01 termo do eixo “Cliente”, 28 termos do eixo “Foco”, 05 termos do eixo
“Julgamento”; 05 termos do eixo “Meios”, 04 termos do eixo “Localizacao” e 02
termos do eixo “Tempo” e aplicaram-se 12 termos nao constantes na CIPE®.
Elaborou-se 44 definicoes operacionais, 44 diagndsticos/resultados de enfermagem e
127 intervencdes de enfermagem®. Apds a validacdo de conteldo’® realizada por 22
especialistas, os diagndsticos/resultados que alcancaram indice de Validade de
Conteldo (IVC) > 0,80 e as intervencoes de enfermagem com IVC > 0,50 foram
incluidos no  subconjunto  terminoldgico, restando, ao final, 44
diagnosticos/resultados e 114 intervencoes de enfermagem (incluindo as sugestoes
que foram dadas). O subconjunto terminoldgico CIPE® permite ao enfermeiro que
trabalha em uma area especifica de conhecimento, ou em uma area focal de
enfermagem, a integracdo dessa taxonomia na sua pratica profissional, sobretudo
como instrumento na assisténcia de enfermagem, dando apoio a documentacao de
enfermagem padronizada, melhores praticas, cuidados de saude, decisoes de gestao
e desenvolvimento de politicas. Até o presente momento, nenhuma proposta
metodologica de validacao ou de avaliacdao dos subconjuntos terminolégicos CIPE® foi
publicada pelo International Council of Nurses (ICN)®, deixando, dessa forma, uma
lacuna no desenvolvimento e finalizacao dos subconjuntos. Os enfermeiros
apresentam um papel fundamental em relacao a educacdao em salde dos individuos
que possuem alto risco de IAM. O reconhecimento precoce dos sinais e sintomas da
doenca pode diminuir o tempo de decisao e o tempo de chegada aos servicos de
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mostrou-se uma taxonomia com uso facilitado devido a presenca de termos que sao
compativeis com os utilizados na pratica clinica do enfermeiro. Os termos da CIPE®
sdo equivalentes, em sua maioria, aos termos da literatura cientifica a respeito dos
sinais, sintomas e complicacées do IAM. O subconjunto é uma ferramenta util para
investigacao dos sinais e sintomas que acometem uma pessoa com IAM e na pratica
clinica de enfermeiros da area urgéncia e emergéncia auxilia-os no pensamento
critico e na tomada de decisées.
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