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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM JUNTO AO CLIENTE PORTADOR DE MIOCARDIOPATIA CHAGASICA:
UM ESTUDO DE CASO

Newton Sirigni Moreira', Gisele Nunes de Almeida®, Joana Guedon de Oliveira®

RESUMO

Objetivos: Implementar o processo de enfermagem com vistas ao atendimento das necessidades basicas do
cliente portador de Miocardiopatica Chagasica; Compreender o cuidado de enfermagem implementado junto
ao cliente portador de Miocardiopatia Chagasica como elemento fundamental no processo ensino
aprendizagem do graduando e; Compreender os aspectos éticos-deontologicos inerentes a formacao do
graduando durante a implementacao dos cuidados ao cliente portador de miocardiopatia Chagasica.
Método: Tratou-se de uma Pesquisa de natureza qualitativa de carater descritivo do tipo estudo de caso.
Resultados: cabe ao enfermeiro nao apenas medicar, mas sim avaliar, observar se existem formas e ou
atitudes especificas neste cliente, determinar o cuidado e verificar e obter resultados, que por si consigam
equilibrar tanto emocional quanto fisicamente a recuperacao total da saude deste cliente. Concluséo:
Percebemos, na pratica, que a melhor assisténcia é a individualizada e humanizada, assistindo o cliente
como um ser Unico, respeitando as suas necessidades bioldgicas e psicossociais e proporcionando, assim,
uma qualidade de vida melhor. Descritores: Processos de enfermagem, Assisténcia ao paciente,
Cardiomiopatia, Chagasica/terapia.
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[ INTRODUCAO ]

A miocardiopatia chagasica € provocada
pelo agente etioldgico, o Trypanossoma cruzi,
cujo principal fato clinico desta doenca é a
diminuicdo da massa muscular que é muito
destruida devido a substituicdo por areas de
fibrose interrompendo fibras e fasciculas. Também
€ caracterizada pela dilatacao e tortuosidade dos
vasos intramiocardicos, areas de adelgacamento
da parede ventricular, especialmente da ponta do
ventriculo esquerdo, dilatacdo global das
cavidades cardiacas, tendo nos casos mais
avancados, trombose intracavitaria. O cliente que
recebe a assisténcia de enfermagem € um
individuo Unico, e por isso, a assisténcia de
enfermagem precisa ser caracterizada
especificamente para cada pessoa, a fim de
atender as necessidades de um conjunto particular
de circunstancias. A eficiéncia aumenta porque o
plano de assisténcia destaca os cuidados que este
cliente eminentemente deve receber, assim como
quaisquer alteracdes de cuidados que se tornarem
necessarias ou desejadas pelo cliente.

O presente estudo teve como objetivos:

1 - Implementar o processo de enfermagem com
vistas ao atendimento das necessidades basicas do
cliente portador de Miocardiopatica Chagasica;

2-Compreender o cuidado de enfermagem
implementado junto ao cliente portador de
Miocardiopatia  Chagasica como  elemento
fundamental no processo ensino aprendizagem do
graduando e;

3- Compreender os aspectos éticos-deontologicos
inerentes a formacao do graduando durante a
implementacao dos cuidados ao cliente portador

de miocardiopatia Chagasica.
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METODOLOGIA

Tratou-se de uma Pesquisa de natureza
qualitativa de carater descritivo do tipo estudo de
caso, tendo como fonte de coleta de dados a
analise de prontuario, entrevistas e o exame fisico
do cliente. Durante todo este processo foi
realizado um registro diario do comportamento
verbal e nao verbal do cliente frente ao Processo
de Enfermagem implementado. O cenario de
estudo foi um hospital pertencente ao Ministério
da Saude, especializado em Cardiologia, do
Municipio do Rio de Janeiro. O plano assistencial
foi elaborado a partir da teoria das Necessidades
Humanas Basicas (NHBs). Segundo Horta (2005,
p.65), “O plano assistencial é a determinacdo
global da assisténcia de enfermagem que o ser
humano deve receber diante do diagndstico
estabelecido”. O presente estudo obedeceu as
recomendacdes da Resolucao 196/96, acerca do
envolvimento de pesquisa cientifica com seres
humanos, onde foi implementado um Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido.

[ RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS ]

O processo de Enfermagem possui fases
interdependentes, complementares e quando
realizadas concomitantemente resultam em
intervencoes sistematizadas e satisfatorias para o
paciente. Neste estudo foram implementadas
todas as fases que compreendem o processo de
Enfermagem ao paciente portador de
Miocardiopatia Chagasica, sendo estas: o historico,
o diagnostico, o plano assistencial, prescricao,
evolucao e prognostico. Tratou-se de um paciente
do sexo masculino, 54 anos, pardo, casado,

brasileiro, natural do ceara, reside no Rio de
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Janeiro. De acordo com sua historia pregressa,
morava em uma casa de barro até os 19 anos de
idade, apos este periodo mudou-se para o Rio de
Janeiro. Foi diagnosticada a doenca de Chagas em
1999, quando observou a necessidade da
implantacdao de um marcapasso, o0 mesmo sendo
substituido trés vezes. A identificacao dos
principais diagnosticos de Enfermagem para este
paciente foi estabelecida por uma ordem de
prioridade de assisténcia as necessidades do
paciente e sua hierarquizacao a partir da seguinte
ordem: Anemia; Débito cardiaco diminuido;
Comprometimento da funcao renal; Hiperglicemia;
Hematoma abdominal; Ansiedade. Para a
elaboracado do plano  assistencial  foram
identificadas as seguintes necessidades humanas
basicas psicobiologicas e psicossociais:

oxigenacao, nutricdo, regulacao  vascular;
regulacao eletrolitica, hidratacao, seguranca,
educacao a saude e sono. Foram determinadas as
acoes de Enfermagem para sanar as necessidades
humanas basicas do cliente, sendo estas relatadas
diariamente na evolucao de Enfermagem,
avaliando a resposta do paciente frente a
assisténcia implementada. O progndstico para este
cliente foi considerado favoravel a partir do
momento em que sua cirurgia de transplante de
coracao for realizada, tendo em vista que este é,
no momento presente, 0 tratamento
recomendado. E, ja que os problemas principais
por ele apresentados, sao decorrentes de sua
cardiopatia chagasica, apds a realizacdo deste
procedimento cirurgico, este cliente nao mais
ficara dependente dos medicamentos e cuidados,
dos quais necessitou no momento para poder
realizar suas funcoes, permitindo que este volte a
atender suas necessidades basicas. Sendo assim,

cabe ao enfermeiro nao apenas medicar, mas sim
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avaliar, observar se existem formas e ou atitudes
especificas neste cliente, determinar o cuidado e
verificar e obter resultados, que por si consigam
equilibrar tanto emocional quanto fisicamente a

recuperacao total da salde deste cliente.

[ CONCLUSAO ]

Face aos resultados evidenciados no
estudo, nota-se que é de fundamental importancia
o conhecimento, pela equipe, da Sistematizacao
da Assisténcia de Enfermagem (SAE), sendo
favoravel ao  progndstico do  paciente.
Percebemos, na pratica, que a melhor assisténcia
€ a individualizada e humanizada, assistindo o
cliente como um ser Unico, respeitando as suas
necessidades biologicas e  psicossociais e
proporcionando, assim, uma qualidade de vida

melhor.
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