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RESUMO: Introdugdo: O infarto agudo do miocardio é uma cardiopatia que ocorre pela
obstru¢do de uma artéria corondria, levando a ocorréncia de estase do suprimento
sanguineo, resultando no mau funcionamento do coracdo, sendo a dor toracica o principal
sintoma entre os pacientes com esse agravo. Objetivo: Identificar, na literatura, a atuagao
do enfermeiro a pacientes com dor toracica aguda assistidos em servigos de emergéncia.
Meétodo: Revisdo Integrativa com base em seis etapas. Realizou-se a busca dos estudos
primarios no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde (BVS), nas seguintes bases
de dados a saber: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS); Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE); e
Base de dados de Enfermagem (BDENF). Para a estratégia de busca foram utilizados os
Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) e seus respectivos no Medical Subject
Headings (MeSH), combinados com operador booleano AND. Os resultados possuem
apresentacao descritiva em fluxograma, quadro, e categorizacao dos estudos. Resultados:
Dos 65 artigos identificados na busca primaria, seis foram incluidos. Houve prevaléncia
de estudos publicados no ano de 2021 (n=4; 66,7%), 50% foram desenvolvidos por
pesquisadores da América do Sul, 33,3% da Europa e 16,7% no continente africano. O
nivel de evidéncia preponderante foi o VI (n=5; 83,3%). Objetivando organizar e
evidenciar as atribui¢des do enfermeiro na assisténcia ao paciente com dor toracica aguda
foram categorizados os cuidados: Triagem Sistematizada; Avaliagdo da dor; Realizagao
de eletrocardiograma; Administragdo medicamentosa e oxigenacdo suplementar; Coleta
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de enzimas cardiacas; Abordagem de cuidado holistica e humanizada; e Educacdo
continuada. Conclusio: E de extrema importancia a atividade do enfermeiro para obter-
se um diagndstico rapido e preciso, o qual necessita de conhecimento e atualizacdo
constante para que sua avaliacdo atenda as particularidades de cada atendimento,
minimizando potenciais complicagdes da patologia.

PALAVRAS-CHAVE: Infarto. Dor no Peito. Cuidados de Enfermagem. Enfermeiras e
Enfermeiros.

NURSES’ ROLE IN THE CARE OF PATIENTS WITH ACUTE CHEST PAIN
ATTENDED IN EMERGENCY SERVICES: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Introduction: Acute myocardial infarction is a heart disease that occurs due
to the obstruction of a coronary artery, leading to stasis of blood supply and resulting in
impaired cardiac function. Chest pain is the main symptom among patients with this
condition. Objective: To identify, in the literature, the role of nurses in the care of patients
with acute chest pain assisted in emergency services. Method: Integrative review based
on six stages. The search for primary studies was carried out through the Regional Portal
of the Virtual Health Library (VHL) in the following databases: Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE), and Nursing Database (BDENF). The search
strategy used the Health Sciences Descriptors (DeCS) and their respective Medical
Subject Headings (MeSH), combined with the Boolean operator AND. The results are
presented descriptively through a flowchart, table, and categorization of the studies.
Results: Of the 65 articles identified in the primary search, six were included. There was
a predominance of studies published in 2021 (n=4; 66.7%), with 50% developed by
researchers from South America, 33.3% from Europe, and 16.7% from the African
continent. The predominant level of evidence was VI (n=5; 83.3%). To organize and
highlight nurses’ roles in the care of patients with acute chest pain, the following
categories of care were identified: Systematic Triage; Pain Assessment;
Electrocardiogram Performance; Medication Administration and Supplemental
Oxygenation; Collection of Cardiac Enzymes; Holistic and Humanized Care Approach;
and Continuing Education. Conclusion: The nurse’s role is of utmost importance for
achieving a rapid and accurate diagnosis, requiring continuous knowledge and
professional updating to ensure that the assessment meets the particularities of each case,
minimizing potential complications of the condition.

KEYWORDS: Myocardial Infarction. Chest Pain. Nursing Care. Nurses.

INTRODUCAO

O Infarto Agudo do Miocardio (IAM) ¢ uma cardiopatia causada pela obstrucao
de uma artéria corondria, levando a ocorréncia de estase do suprimento sanguineo,
resultando no mau funcionamento do coracdo. Atualmente, ¢ uma das afec¢des que mais

acometem a sociedade, sendo uma das mais importantes causas de morbidade e
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mortalidade (Medeiros et al, 2018). Estima-se que a cada ano, aproximadamente 12
milhdes de pessoas sdo vitimas fatais do IAM. No Brasil, observa-se que o percentual de
obitos ¢ elevado, contribuindo com 6% a 10% da mortalidade, ou seja, cerca 300 a 400

mil por ano (BRASIL, 2015).

O IAM ¢ uma doenga que atinge o individuo de uma maneira bem lesiva, e pela
sua gravidade, observa-se que ha necessidade de se ter uma visdo integral ao paciente
com sinais e sintomas sugestivos desse agravo. O principal sintoma entre os pacientes
com IAM ¢ a dor toracica, podendo apresentar outras alteragdes, tais como, dispneia,

nauseas, vomitos, sudorese, pele fria e pegajosa (Rosado et al, 2020).

A dor toracica aguda ¢ um sintoma frequentemente relatado por usudrios de
unidades de emergéncia, constituindo-se em um possivel sinal de alerta para as doencas
com risco iminente de morte, a exemplo, do IAM (Santos; Timerman, 2018). Desta forma,
detectar precocemente esse sintoma pela equipe de saude, em especial, pelo enfermeiro,
torna-se oportuna no contexto dos servigos de urgéncia e emergéncia para tomada de

decisdes assertivas e minimizac¢ao de incapacidades e obitos.

A classificacdo de risco exige a atuacdo do enfermeiro, pois ¢ um profissional
indispensavel ao cuidado do paciente com suspeita ou diagnosticado por IAM. De acordo
com a Lein® 7.498 de 25 de junho de 1986, o enfermeiro possui respaldo legal para iniciar
os cuidados de enfermagem a pacientes graves e com risco iminente de vida, tornando-se
responsavel na implantacdo de ac¢des para obstar ou minorar danos advindos da doenca

(Brasil, 1986).

Nesse contexto, ao reconhecer que o IAM estd no ranking das doengas campeas
em causa de morte no mundo (SANTOS et al, 2018), e que a enfermagem ¢ crucial no
processo de atendimento aos pacientes acometidos por essa enfermidade, questionou-se:
Quais as intervencdes de enfermagem direcionadas aos pacientes com dor toracica aguda
atendidos em unidades de emergéncia? O objetivo foi de identificar, na literatura, a
atuacdo do enfermeiro a pacientes com dor tordcica aguda assistidos em servigos de

emergéncia.
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METODOLOGIA

Trata-se de uma Revisdo Integrativa de Literatura, realizada em seis etapas:
identificacdo do tema e selec@o da hipotese ou questdo de pesquisa para a elaboragdo da
revisdo integrativa; estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos ou
amostragem na literatura; definicdo das informagdes a serem extraidas dos estudos
selecionados; avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa; interpretagdo dos
resultados; e apresentagdo da revisdo ou sintese do conhecimento (Mendes; Silveira;

Galvio, 2008).

A revisdo integrativa ¢ um método que proporciona a sintese de conhecimento e a
incorporacao da aplicabilidade de resultados de estudos significativos na pratica (Mendes;

Silveira; Galvao, 2008).

Na primeira etapa foi definida a temadtica e formulou-se a questdo norteadora:
Quais as intervengdes de enfermagem direcionadas aos pacientes com dor toracica aguda

atendidos em unidades de emergéncia?

Na segunda etapa, em outubro de 2022, realizou-se a busca dos estudos primarios
no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde (BVS), nas seguintes bases de dados
a saber: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS);
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE); e Base de dados
de Enfermagem (BDENF). Para a estratégia de busca foram utilizados os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) e seus respectivos no Medical Subject Headings (MeSH),

combinados com operador booleano AND (Quadro 1).

Quadro 1 - Estratégias de busca nas bases de dados. Curitiba, 2022
Bases de dados Estratégia de busca

LILACS, MEDLINE, BDENF Cuidados de enfermagem (Nursingcare) AND Dor no peito
(Chestpain) AND Servigo de emergéncia hospitalar (Emergency
Service, Hospital)

LILACS, MEDLINE, BDENF Cuidados de enfermagem (Nursingcare) AND Dor no peito
(Chestpain) AND Servigos médicos de emergéncia (Emergency
Medical Services)

Fonte: As autoras (2022).
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Os critérios de inclusdo foram: artigos originais publicados online e na integra,
disponiveis no periodo de 2017 a setembro de 2022, nos idiomas portugués e/ou inglés
e/ou espanhol. Foram excluidas as produgdes duplicadas, revisdes de literatura,
monografias, teses, dissertacdes, editoriais, livros e artigos que nao respondessem a

questdo de pesquisa.

A selecao dos estudos foi precedida por dois examinadores independentes
mediante a leitura inicial dos titulos e resumos, destacando aqueles que respondiam a
questdo de pesquisa e os critérios de elegibilidade. Na sequéncia procedeu-se as leituras
das produgdes na integra para identificacdo dos estudos a serem incluidos. Um terceiro

revisor foi consultado em caso de divergéncias.

Os estudos incluidos foram organizados em planilha do Microsoft Office Excel®,
versdao 2016. Para a extracao dos dados dos estudos (Etapa 3) utilizou-se instrumento
validado (Ursi et al, 2006), adaptado para o contexto da presente pesquisa € composto
pelas seguintes varidveis: autores, ano, pais do estudo, titulo, objetivo, tipo de

estudo/nivel de evidéncia e principais resultados.

O nivel de evidéncia dos estudos adotado foi: (I) as evidéncias provém de
metaanalise e revisdo sistematica ou de diretrizes clinicas oriundas de revisdes
sistematicas de ensaios clinicos randomizados e controlados; (II) evidéncias derivadas de
pelo menos um ensaio clinico com randomizagdo controlada; (III) evidéncias derivadas
de ensaios clinicos bem delineados sem randomizacdo; (IV) evidéncias de estudos de
coorte e de caso-controle bem delineados; (V) evidéncias oriundas de revisao sistematica
de estudos descritivos e qualitativos; (VI) evidéncias oriundas de um unico estudo
descritivo ou qualitativo; (VII) evidéncias de opinido de autoridades ou relatorio de

comités de especialistas (Melnyk; Fineout-Overh, 2005).

A anélise critica dos resultados foi realizada na Etapa 4, e as informagdes foram
apresentadas descritivamente em tabela procedendo interpretagdes e sintese do

conhecimento para incorporagdo dos achados na pratica clinica (Etapas 5 e 6).
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RESULTADOS

Na busca primaria identificou-se 65 artigos. Destes, 59 foram excluidos e seis
foram incluidos para compor a presente revisdo integrativa. A Figura 1 apresenta o

fluxograma da busca e sele¢ao dos artigos.

Figura 1 - Fluxograma da busca e sele¢@o dos artigos incluidos

Artigos identificados pela
busca nas fontes de
informacgoes

(n =65)

'

Artigos duplicados excluidos
(n = 04)

I

Artigos selecionados
(n=61)

v

Artigos para analise
elegibilidade
(n=18)

!

Artigos analisados
pelo texto integral
(n=11)

!

Artigos incluidos na
revisao
(n = 086)

Artigos excluidos apoés
leitura dos titulos e resumos
(n =43)

A

Artigos eliminados por meio
dos critérios de incluséo e
exclusao
(n =07)

[ Inclusao ] [ Elegibilidade] [ Triagem J [ Identificagao J

Fonte: Adaptado de MOHER et al., (2009).

Houve prevaléncia de estudos publicados no ano de 2021 (n=4; 66,7%). Dos seis
estudos incluidos, 50% foram desenvolvidos por pesquisadores da América do Sul, 33,3%
da Europa e 16,7% no continente africano. O nivel de evidéncia preponderante foi o VI
(n=5; 83,3%). Com o objetivo de organizar e evidenciar as atribui¢cdes do enfermeiro na
assisténcia ao paciente com dor toracica aguda elaborou-se uma sintese dos resultados

encontrados nos seis estudos incluidos na revisao (Quadro 2).
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. Tipo de estudo Principais resultados
Artigo | NS PAIS | o idico | Titulo do artigo Autores Objetive I Nivel de
do estudo evidéncia
Diescrever a adesdo s Verificagio de sinais vitais
Guideline diretrizes entre completos (saturagio de
adherence enfermeiros de oxigénio; frequéncia
among emergéncia pré- respiratéria;
Scand J prehospital hospitalar ao cuidar de fraquéncia cardiaca;
2D2| Trauma z"w"gemy when | WIBRING, et al. pauerlles com dor Co-ul_'te plessi? all'belial: nivel de
| Suécia ResuzcEmerg caring For toracica. prospectival [V consciéncia e temperatura
Med pafients  with corporall.
chest pain: a Realzagao de
prozpeciive eletrocardiograma;
cohort study. Administragio de
tratamento
medicamenioso.
Caring approach Descrever a Abordagem de cuidado
for patients with abordagem do cuidar holistica;
chezt pain - no  atendimento a0 Cuidado humanizadao;
Swedizh paciente  com  dor _ Contato visual;
o | SR | g s | cxmsten, |G em i | S | ot e
Walibair nurzez” Iived) etal medico dee_mergeneia qualitativa £ VI werbal.
expeiences in a |partir das
Emergency experiéncias  vividas
Medical pelos enfermeiros.
Services.
Protocolo de Elaborar e aplicar Controle  de Sinais
recepciondel um  profocclo  de itais:
paciente acclhimento de Eletrocardicgrama de12
con pacientes com derivacdes:

m . 2D2.1na Em’fﬁ sindrome GARRO Sindrome Coronariana | Descritive /I Mnh?::;uxi;énb
coronaric agudo Aguda L suplementar se
enelServicio eom der foraciea em indicagio:

de um  servigo  de )
u - emergéncia
Pesquisar antecedentes
cardiologices;
Administragio de
farmacos;
Utilizar escala
numeérica de dor;
Determinar pricridade e
comunicar médico.
2021 Revista Utilizagdo por LIMA, et al. Analisar as facilidades Analitico Classificagdo de risco
Brasil Brasileira de | enfermeires  do e dificuldades na| descritivo, com sistematizada/ protocolo de
Enfermagem | fluxe assistencial utilizagie por abordagem daor toracica;
a0 paciente com enfermeiros do fluxe | qualitativa™Vvi Escuta sensivel
dor toracica: assistencial ao das queixas;
facilidades e paciente  com  dor Realizar eletrocardiograma;

W dificuldades. toracica. Educagdo continuada em

salide:

Promower ambiente
adequado e equipado com
aparelho  de
eletrocardiograma para uso
exclusivo.
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Dor  tordcica ZAMETTINI, et | Avaliar a percepgdo +  |dentificar zinais &
aguda: al dos enfermeiros diante sintamas;
enfermeiro do paciente com dor L. - Compreensido da possivel
Revista de | desafiande  uma toracica nas portas de | T Ploratdrio, arigem da der;
v :f;’l enfermagem | patologia tempe entrada do Servigo de dmmm » Realizar eletrocardiograma:
UFSM dependents  nas Urgéncia & B . Coleta de marcadores de
portas de enfrada Emergéncia de um qualitativa [Vl necrose miccardica.
hospitalares. hospital geral.
2o SAfMegy | e 3oUracy of| oo peTEmN, ot | DEIEINAr com que Estudo - Triagem sistematizada.
Wl Africa do nurse frequencia as . = .
Sul performance of al. pacientes foram descritive com - Educagao continuada
fhe friage classificados abordagem
process in coretaments & quantitativa VI
a tertiary determinar as
hespital principais razdes para
emergency SITos &m um sistema
department in de triagem liderado por
Gauteng enfermeiros.
Frovince, South
Africa.

Fonte: Az autoras (2022).

Foram avaliados 6 artigos, e apds a analise de forma minuciosa, observou-se a
necessidade de categorizar as agdes de enfermagem voltadas ao atendimento de pacientes

que apresentam dor aguda nas emergéncias hospitalares, as quais estdo evidenciadas

abaixo (Quadro 3).
Quadro 3 - Categorizagdo dos estudos
Categorias Agdes de enfermagem categorizadas Estudos resultantes
1 Triagem sistematizada LILIOL IV, Ve VI
2 Avaliagao da dor LILIVeV
3 Realizacdo de eletrocardiograma LILIVeV
Administragdo medicamentosa e oxigenagao
4 Telll
suplementar
5 Coleta de enzimas cardiacas v
6 Abordagem de cuidado holistica e humanizada IL 1L, IV e VI
7 Educagao continuada IVe VI
Fonte: As autoras (2022).
DISCUSSAO
TRIAGEM SISTEMATIZADA

O atendimento sistematizado realizado pelo enfermeiro por meio de protocolos

institucionais que corroboram a utilizagdo do controle dos sinais vitais, registro de ECG,
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e classificagdo de risco foi destacado de forma unanime nos estudos avaliados. Garro
(2021), salienta que a classificacdo de risco permite avaliagdo rapida, determinando a
prioridade de atendimento e contribuindo para diminuir o tempo de espera do usuario. O
atendimento sistematizado promove melhores resultados na sobrevida do paciente,
utilizando-se de recursos existentes como ambiente adequado e equipado, por exemplo,

aparelho de ECG.

Sabe-se que sdo muitos os aspectos que podem influenciar de forma negativa no
atendimento desses pacientes que apresentam dor tordcica, por iSsoO uma anamnese
meticulosa do quadro do paciente ¢ de suma relevancia, pois dessa forma sistematizada
se estabelece quem mais precisa de cuidados, se ganha tempo no diagnéstico, visando

assim a redu¢ao da morbimortalidade (Santos, 2018).

Na pesquisa conduzida por Zanettini et al. (2020), em um hospital geral de grande
porte do Rio Grande do Sul, Brasil, mostrou que a partir do conhecimento de protocolos
assistenciais, os enfermeiros estao aptos a tomar decisoes rapidas e assertivas; entretanto,
questdes relacionadas a estrutura e ao processo de trabalho, tais como, o
subdimensionamento de pessoal e a demanda excessiva dos servigos de porta de entrada

colaboram para dificultar a assisténcia ao paciente com dor toracica.

Sistematizar de forma correta é primordial para dar-se a assisténcia adequada a
quem necessita de fato, minimizando erros de classifica¢do de pacientes para atendimento
prioritario e desta forma colaborando para aumentar as chances de sobrevida de pacientes

graves (Goldstein et al, 2017).

AVALIACAO DA DOR

A dor, ¢ conhecida como quinto sinal vital, e ¢ uma das queixas mais comuns nos
atendimentos de urgéncia e emergéncia, sendo abordada nos artigos I, III, IV e V, de forma
a demonstrar sua relevancia na deteccao de patologias graves, principalmente quando se
trata de IAM. Porém, ¢ notério que avaliar, compreender, classificar e associar a dor a

uma determinada patologia ainda ¢ uma adversidade para os enfermeiros, visto que a
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mesma pode estar associada a diversas outras causas ou fatores, como enfatiza Zanettini

et al (2020).

Dessa forma, visando facilitar a categorizagdo e a rapidez no atendimento
prestado, o hospital pesquisado por Zanettini et al (2020) faz uso do sistema de triagem
Manchester voltado para a primazia da dor toracica, seguido do protocolo de dor toracica,
projetando precisdo em diagnosticar uma disfun¢do que depende do tempo para um bom

progndstico.

Os artigos III e IV também enfatizam a utilizacdo de escalas para mensurar a
intensidade da dor, bem como a utiliza¢ao de fluxogramas para investigar o diagnostico
preciso. Entretanto, ha evidéncias boas em relagdo a atenuagdo da gravidade da patologia,
mas por outro lado evidencia-se dificuldades relacionados a estrutura, falta de alguns
equipamentos e até mesmo de pessoal qualificado para dar continuidade ao fluxo com

qualidade e precisao.

Portanto, pode-se ressaltar que ¢ importante que a dor toracica seja qualificada de
acordo com sua localizagdo e suas particularidades, podendo dessa forma ser classificada
como dor tipo A, B, C ou D, assim tem-se mais clareza para manter uma linha de
raciocinio, associando todas as etapas da triagem de forma sistematizada, e assim
identificar imediatamente uma cardiopatia isquémica em menos tempo, contribuindo para
aumentar a eficicia do tratamento e as chances de sobrevida do paciente (Santos et al,

2018).

REALIZACAO DO ECG

Os artigos I, III, IV e V permitiram identificar que dentre as atribui¢cdes do
enfermeiro no atendimento a pacientes com dor tordcica aguda, a realizagdo do
eletrocardiograma (ECG) foi citada em quatro deles como o procedimento executado de
imediato, pois trata-se de um procedimento acessivel e de crucial importancia para
realizar o diagndstico, sendo de extrema importancia que o mesmo seja realizado em um
tempo maximo de at¢ 10 minutos da chegada do paciente na unidade de emergéncia

(Wibring et al, 2021; Lima et al, 2021; Garro, 2020; Zanettini et al, 2020).
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Esse achado ¢ compativel com o estudo de Ferreira et al. (2016) em que aponta o
ECG como método diagnéstico imprescindivel nas Sindromes Coronarianas Agudas
(SCA), e reforcado sua importancia no estudo de Wibring et al. (2021) ao indicar que a

intervengdo precoce diminui a mortalidade.

Santos et al. (2018) reafirmam que o ECG se apresenta como um diferencial
diagndstico para urgéncias e emergéncias cardiacas, mas ¢ fundamental estar atento, pois
alguns pacientes mesmo com ECG normal podem apresentar IAM. Isso se deve ao nivel
inicial de sensibilidade do ECG para o IAM, que pode variar de 45 % a 60% quando se
leva em consideragdo a elevagdo de ST acima da linha de base para fins diagnosticos.
Como resultado, a maioria dos pacientes com [AM ndo tem diagnostico baseado apenas
no ECG inicial, sendo necessdria uma série de ECGs, ou seja, deve ser repetido em um

determinado intervalo de tempo.

ADMINISTRACAO MEDICAMENTOSA E OXIGENACAO SUPLEMENTAR

Os estudos I e ITII demonstram que associado a todas as outras formas de cuidado
indispensaveis para redu¢do de internacdo prolongada e morbimortalidade pelas
consequéncias da dor toracica aguda, a administracdo medicamentosa € a oxigenacao
suplementar também devem estar atreladas, pois apos o resultados de todas as medidas
terapéuticas a serem realizadas, ¢ necessario a administracdo de diversas drogas pra
tratar desde a dor que ¢ a principal queixa, bem como as demais complicacdes

relacionadas de forma prévia.

Wibring et al. (2021) no artigo I, apontam que nos servigos médicos de emergéncia
estudados, hé diretrizes que visam estimular um cuidado excelente de acordo com as
melhores condutas. Porém, percebe-se uma adesdo deficiente em relacdo a terapia
medicamentosa, por conta de varios fatores como sexo, idade, falta de tempo, falta de

profissionais e erros técnicos, mas por outro lado a oxigenacao suplementar, foi eficaz.

Garro (2021), objetiva em seu estudo no artigo III, a padroniza¢do das
intervengdes e cuidados com pacientes que possivelmente possuam diagnoéstico de SCA,
em que a administracdo de medicamentos e oxigenoterapia seja administrada conforme
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indicacdo médica. Com essa padronizagdo ¢ mais facil o enfermeiro detectar qual seria
proxima etapa do fluxo, e conseguird manté-lo com maior habilidade, ja que o paciente

nessa condicao necessita de prontidao e agilidade.

As drogas agem ajudando o miocardio a ndo consumir muito oxigénio, protelando
o processo de obstrucdo. Dessa maneira, conclui-se que quanto mais cedo a terapia
medicamentosa e a oxigenacdo forem administradas, melhor serd o progndstico desse

paciente (Oliveira et al, 2019).

COLETA DE ENZIMAS CARDIACAS

A abordagem de uma patologia como a SCA, requer algumas metas para uma
assisténcia de qualidade ao paciente como um alto grau de precisdo no diagndstico e um
tempo de resposta rapido. Sendo assim, a dosagem de marcadores seriados de necrose
miocardica desempenha um papel significativo tanto no diagnostico quanto no

prognostico da patologia em questao.

O artigo V, aborda a troponina I e T como o indicador chave que determina o [AM,
a qual deve ser coletada juntamente com a CK-MB logo na chegada do paciente, tendo
que manter controle constante. Zanettini et al (2020), ressaltaram que ao avaliar o
conhecimento dos enfermeiros em relagdo ao tempo de resposta indicado dos
biomarcadores, ha uma falha, pois os mesmos nao sabem o tempo exato preconizado, € a
auséncia desse saber pode propiciar um retardo que poderd refletir negativamente no

prognostico esperado.

Quando ha necrose no miocardio, enzimas e proteinas sdo liberadas na corrente
sanguinea, e essas substancias sdo medidas por meio de técnicas laboratoriais
especializadas. Dessa forma, Santos et al. (2018) salientam o qudo relevante ¢ a coleta
das troponinas I e T, pois sdo os marcadores mais sensiveis e mais especificos quando se
trata de achados laboratoriais, € que apontam com maior clareza as especificidades de

uma lesdo no miocardio.
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ABORDAGEM DE CUIDADO HOLISTICA E HUMANIZADA

O enfermeiro ¢ o responsavel por todo o cenario do atendimento, mantendo o
papel de intermediador na sequéncia de agdes executadas ao paciente nas emergéncias.
Essas a¢des visam obter resultados positivos na redugdo de morbimortalidade e englobam
desde a disponibilizacdo de recursos (materiais ¢ humanos) até a organizacdo do
atendimento, com planejamento da assisténcia, para que dessa forma haja prioridade nos
casos e o atendimento seja de qualidade (Calil, 2007). Desta forma, torna-se indispensavel
que o profissional enfermeiro seja capacitado para realizar acolhimento do paciente,
reconhecer os sinais, avaliar a dor e avalia-lo de maneira agil e eficiente, abordando
holisticamente o paciente, visando intervencdes e cuidados eficazes (Garro, 2020;

Carnesten et al, 2021).

Ademais, foi identificado que o enfermeiro que atua no atendimento a pacientes
que apresentam dor toracica aguda necessitam manter contato visual, comunicagao verbal
e ndo-verbal e escuta sensivel das queixas (Carnesten et al, 2021). Nesse contexto ¢ valido
ressaltar que ¢ fundamental garantir aperfeicoamento constante dos enfermeiros, pois a
competéncia e experiéncia do enfermeiro reflete na confianga do paciente durante o seu
atendimento, principalmente, em situacdes estressantes como ¢ o caso da dor toracica

aguda (Carnesten et al, 2021).

Ao considerar o conhecimento do enfermeiro para o alcance da confianga do
paciente, estreitar as barreiras existentes na relacdo entre enfermeiro-paciente tornase
imperiosa ao contexto do tema investigado, pois pode impactar no sucesso das
intervengdes pré-estabelecidas. Ha evidéncias que ressaltam que as interagdes
interpessoais entre enfermeiro-paciente em servicos de urgéncia e emergéncia ocorre de
forma unidirecional, com pouca empatia € com grande poder por parte dos profissionais.
Essa caracteristica dificulta a percepc¢do e a valorizagdo correta dos anseios, tensodes e
sofrimentos dos pacientes e na qualidade da assisténcia prestada (Souza et al, 2021),
podendo interferir, direta ou indiretamente, na assisténcia ao paciente admitido por

queixas de dor tordcica em unidades de pronto atendimento publicas e privadas do pais.
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y .

Sendo assim, ¢ imprescindivel que o enfermeiro seja qualificado para escuta
sensivel e dos tipos de comunicagd@o para a correta abordagem, cuja finalidade ¢ diminuir

danos ao paciente e reduzir os 0bitos.

EDUCACAO CONTINUADA

O constante aperfeigoamento do enfermeiro que atua nesse fluxo assistencial ¢ de
extrema importancia, ja que o mesmo ¢ o profissional encarregado por categorizar os
riscos de acordo como quadro clinico do paciente que se apresenta nas unidades de
emergéncia (Lima et al, 2021). Levando em consideracdo esse ponto, percebe-se o quanto
a educacdo em permanente ¢ indispensavel, principalmente nos servicos de urgéncia e
emergéncia, em que a caréncia de qualificacdo adequada, pode levar a uma conduta um
pouco mais demorada, o que ird refletir negativamente no paciente atendido, protelado

dessa forma um atendimento de exceléncia.

Goldstein et al. (2017) afirmam acerca da relevancia de reciclagens voltadas para
a equipe como um todo, ou seja, todos envolvidos no atendimento ao paciente nas
unidades de urgéncia, pois todos os profissionais sdo propensos a erros, € uma
classificacdo de dados erronea por conta de uma abordagem incorreta pode maximizar os

danos ao paciente.

Ampliar a percepcdo a respeito de algo, aprimora o progresso de praticas e faz o
profissional desenvolver com maestria o que lhe € proposto, ou seja, se hd uma busca por
novos conhecimentos e habilidades, isso vai refletir no trabalho executado, onde se terdo
atendimentos rapidos, precisos, de boa qualidade, com um percentual de erros reduzidos,
critérios de avaliagdo coerentes, € consequentemente com beneficios ao paciente atendido

(Lima et al, 2021)

A mudanga constante no quadro e na realidade das patologias serve como estimulo
para o enfermeiro sempre buscar mais conhecimento cientifico e desempenho com as
tecnologias, e dessa forma obter seguranga para uma abordagem critica agilizando o

atendimento (Zanettini et al, 2020).
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CONCLUSAO

Os resultados da presente revisdo mostram que entre as atribui¢des do enfermeiro
ao paciente com dor toracica aguda atendido em servigos de urgéncia e emergéncia estao
a anamnese de antecedentes cardiologicos, a verificagdo de sinais vitais, realizagdo de
ECQG, aplicagdo da escala numérica de dor, administracdo de farmacos, classificagdo de
risco sistematizada, entre outros. Pode-se até destacar, que uma forte histéria clinica
correlacionada com um exame fisico de qualidade, tornase crucial no diagndstico de

pacientes com dor toracica e, posteriormente, permite resultados rapidos e acessiveis.

Nesse contexto, corrobora-se a necessidade de o enfermeiro compreender a dor
toracica em todos os aspectos, realizando atualizag¢des constantes para assim direcionar
sua avaliacdo de acordo com as particularidades de cada atendimento, visando uma
tomada de decisdo rapida, assertiva e baseada nas melhores evidéncias, objetivando

minimizar o risco de danos ou morte desses pacientes.

Como limita¢ao desta pesquisa, citam-se o reduzido nimero de bases consultadas
e de descritores utilizados para busca primaria. A pesquisa realizada em trés idiomas se
soma as limitacdes. Contudo, a presente revisdo mostra as principais intervengdes
conduzidas pelo enfermeiro no transcorrer de sua pratica emergencista ao atendimento de
pacientes com dor tordcica aguda, ¢ o que fazer para que se obtenha sucesso quando se

refere a morbimortalidade por [AM.
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