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de sangramento e hematomas, uma vez que a anticoagulagcao é mandatdria para pacientes com
ECMO, sendo que uma pungéo arterial inadvertida, uma dermatotomia extensa e/ou o uso de
uma agulha de maior didmetro pode agregar mais risco. Para minimizar essa potencial
complicagdo ¢ indicado pungdo com micro introdugao guiada por ultrassonografia como técnica
de melhor escolha; (2) risco de infecgéo, principalmente por quebra da barreira maxima de
protecdo, criando uma porta de entrada para patégenos; €, (3) risco de embolia gasosa, esse 0
mais grave, pois a entrada de ar no sistema da ECMO pode gerar a parada de seu funcionamento
e acarretar a deterioracdo hemodinamica evoluindo para parada cardiorrespiratéria. Para evitar
essa complicagao, é necessario rigoroso controle dos clamps do PICC, atengao redobrada para
a dilatagdo venosa e introdugdo do cateter no intravascular, de forma sincronizada entre os ores
€ os responsaveis pela programacao e controle da ECMO. Considerando isso, foi introduzido um
PICC duplo lumen pela veia basilica do brago esquerdo, com micro pungao guiada por ultrassom
€ com navegacao e localizagao da extremidade distal do cateter em tempo real para minimizar
riscos. Conclusdo: E imprescindivel que a inser¢gdo de PICC, nessas circunstancias, seja
realizada por profissionais experientes e que haja um suporte multiprofissional com a equipe
assistente responsavel pela ECMO.
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Introdugdo: O estado em que o individuo esta em risco de realizar um ato deliberado contra si
mesmo com a intengéo de ferir-se, ndo de se matar, produzindo dano imediato aos tecidos do
corpo é denominado risco de automutilagdo. O Diagndstico de Enfermagem (DE) Risco de
Automutilagao foi incluido na NANDA | em 1992, revisado em 2000, sendo a definigéo o risco de
comportamento autolesivo deliberado, causando dano tissular, com a intencéo de provocar lesao
nao fatal para obter alivio de tensdo. Objetivo: Descrever os Cuidados de Enfermagem (CE)
realizados aos pacientes com Risco de Automultilagdo na Unidade de Internacido Psiquiatrica
(UIP) do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA). Metodologia: Trata-se de um estudo
qualitativo, descritivo, tipo relato de experiéncia, realizado por Enfermeiras que trabalham na
UIP, que descreve os CE realizados aos pacientes com risco de automultilagdo na UIP do HCPA.
Relato de experiéncia: Os pacientes com risco de automultilagdo necessitam de intervengdes
especificas e de equipe multiprofissional especializada para atender as suas necessidades de
saude. Os cuidados prescritos pelos enfermeiros foram: colocar limites dando dados da
realidade; comunicar comportamento indicador de ansiedade; implementar cuidados com a
contengdo mecanica; evitar isolacionismo; certificar-se que o paciente ingeriu a medicagéo;
monitorar sinais de agressividade. Com o Processo de Enfermagem, a equipe de enfermagem
buscou ajudar o paciente a restabelecer os cuidados minimos com sua proépria vida, estimulando
a socializagdo e promovendo a diminuigdo do ato autolesivo. Conclusdo: A realizagéo do cuidado
de enfermagem de maneira sistematizada permitiu o resultado eficaz ao tratamento do paciente
com transtorno mental, contribuindo para realizar uma assisténcia de qualidade e humanizada.
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Introdugéo: A Terapia a Laser de Baixa Poténcia (TLBP) vem sendo utilizada para acelerar o
processo cicatricial em diferentes lesdes por meio de sua acdo bioestimuladora e anti-
inflamatdria. A fim de direcionar a escolha do tratamento mais adequado, é fundamental uma
avaliagdo acurada da ulcera venosa (UV) e a Nursing Outcomes Classification (NOC) possui
resultados de enfermagem, que permitem avaliar o efeito do tratamento implementado por meio
de seus indicadores clinicos. Objetivo: Relatar o efeito do tratamento adjuvante de TLBP
adjuvante ao tratamento convencional na reparac¢do tecidual de uUlcera venosa em paciente
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critico com COVID-19. Método: Estudo de caso realizado no Centro de Terapia Intensiva de um
hospital publico universitario de maio a junho de 2021. O paciente recebeu tratamento
convencional com curativos topicos e TLBP como adjuvante. Foi utilizada uma dose de energia
de 0,5J/cm2 com o laser Therapy EC/DMC, com comprimento de onda de 880nm (infravermelho)
e 660nm (vermelho). A aplicagdo ocorreu de forma pontual, com aplicagdo de 11 pontos nas
bordas e no leito da lesdo. O processo cicatricial foi avaliado, a partir de cinco indicadores do
resultado NOC Cicatrizagdo de feridas: segunda intengcdo: : necrose, granulagéo,
exsudato/drenagem, espessura e tamanho reduzido da ferida. A analise levou em consideragéo
a escala Likert de 5 pontos, em que 1 corresponde ao pior escore e 5 ao mais desejavel. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica (Parecer n.° 2.607.821). Resultados: Apds 25 dias de
acompanhamento evidenciou-se evolugdo de 92% do processo cicatricial, comparando os
escores de resultado do 1° ao 25° dia. Houve controle de fatores intrinsecos (controle de
mediadores inflamatorios, hipoxemia, anemia, controle glicémico, etc) e extrinsecos (ventilagdo
mecanica, drogas vasoativas, terapia renal substitutiva, internagdo prolongada), que envolvem
um trabalho multidisciplinar. Conclusao: A avaliagdo do processo cicatricial pelos resultados de
enfermagem qualifica o trabalho da enfermagem no cuidado com feridas e a assertividade na
escolha do tratamento. A TLBP mostrou-se efeito positivo para a regeneragéo tecidual da Ulcera
venosa.
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Introdugao: O transtorno depressivo maior esta presente em grande parte da populagdo mundial,
acarretando prejuizos laborais e sociais ao individuo. Tem como caracteristica principal
alteragcbes nas emocgdes, predominando sintomas como: tristeza, melancolia, anedonia, choro
facil e baixa autoestima. Uma alternativa de tratamento ao referido transtorno € a
eletroconvulsoterapia (ECT) que caracteriza-se como um procedimento de estimulagao cerebral
de alta eficacia. A técnica de ECT foi aperfeigoada ao longo dos anos, como o uso de relaxantes
musculares e anestésicos, bem como padronizacdo da carga elétrica gerada. Uma
contraindicagdo do procedimento é o déficit de memodria. Este sintoma, que pode ocorrer
algumas vezes, é caracterizado como uma confusdo pos-ictal, amnésia e desorientagdo. O
diagnostico de enfermagem (DE) Memoria Prejudicada relacionada a Disturbios Neurologicos €
definido como: incapacidade de recordar informagdes ou habilidades comportamentais, de reter
novas informacgdes e recordar eventos. Faz parte do dominio percepgao/cognigéo sendo a classe
cognigéo. Objetivo: Descrever os Cuidados de Enfermagem (CE) realizados aos pacientes com
DE Memoéria Prejudicada na Unidade de Internagao Psiquiatrica (UIP) do Hospital de Clinicas de
Porto Alegre (HCPA). Metodologia: Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo, tipo relato de
experiéncia, realizado por Enfermeiras que trabalham na UIP, que descreve os CE realizados
aos pacientes com DE Memoria Prejudicada na UIP do HCPA. Relato de experiéncia: Os
pacientes com DE Memodria Prejudicada necessitam de intervengdes especificas e de equipe
multiprofissional especializada para atender as suas necessidades de saude. Os cuidados
prescritos pelos enfermeiros foram: estimular a memdria recente por meio da aplicagéo de
técnicas de memorizagdo; dar oportunidade para uso da meméria de eventos remotos por meio
de rodas de conversas, musicas. Conclusdo: A realizagdo do cuidado de enfermagem de
maneira sistematizada permitiu o resultado eficaz ao tratamento do paciente com DE Memoria
Prejudicada, contribuindo para realizar uma assisténcia de qualidade e humanizada, além de
possibilitar melhor compreensdo do Processo de Enfermagem com o uso das taxonomias
NANDA I, NOC e NIC para os profissionais envolvidos no caso, bem como, para revisar as reais
necessidades de cuidado para pacientes com DE Memoéria Prejudicada submetidos a ECT.
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