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Intervencoes de enfermagem no cuidado aos
pacientes portadores de arritmias cardiacas

RESUMO | Objetivo: as arritmias cardiacas acometem mais de 20 milhdes de brasileiros, desse modo, o presente estudo objetiva
realizar um levantamento sobre as intervencoes de enfermagem diante de um quadro de arritmia em ambiente hospitalar.
Método: trata-se de revisao integrativa de literatura de carater descritivo, realizada entre janeiro e fevereiro de 2022. Por meio
de buscas na biblioteca virtual de saude BVS (Lilacs, Medline, BDEnf, IBECs, PAHO) e Scielo BDenf de artigos publicados nos
altimos 5 anos. Resultados: os enfermeiros tém aptiddo para identificar anormalidades no ritmo cardiaco. A compreensao das
complicacbes pos-operatdrias contribui para a elaboracdo de um plano de cuidado mais eficaz. As intervencoes de enfermagem
devem ser pautadas no monitoramento da arritmia, bem como orientacdo sobre o uso dos antiarritmicos e esclarecimento de
duvidas sobre a doenca. Conclusao: é imprescindivel a atuacao do enfermeiro na assisténcia a pacientes com arritmias cardiacas,
0 qual necessitam monitorar os sinais vitais para determinar o efeito hemodinamico de tal problema cardiaco, manter uma
atitude tranquilizadora e compartilhar informacdes sobre a patologia e seu tratamento.

Descritores: Arritmia Cardfaca; Cuidados de Enfermagem; Assisténcia de Enfermagem.

ABSTRACT | Objective: cardiac arrhythmias affect more than 20 million Brazilians, thus, the present study aims to carry out
a survey on nursing interventions in the face of arrhythmia in a hospital environment. Method: Method: this is an integrative
literature review of a descriptive nature, carried out between January and February 2022. Through searches in the virtual health
library VHL (Lilacs, Medline, BDEnf, IBECs, PAHO) and Scielo. Results: nurses are able to identify heart rhythm abnormalities.
Understanding postoperative complications contributes to the development of a more effective care plan. Nursing interventions
should be guided by the monitoring of arrhythmia, as well as guidance on the use of antiarrhythmics and clarification of doubts
about the disease. Conclusion: it is essential for nurses to assist patients with cardiac arrhythmias, who need to monitor vital
signs to determine the hemodynamic effect of such a heart problem, maintain a reassuring attitude and share information about
the pathology and its treatment.

Keywords: Cardiac Arrhythmia; Nursing care; Nursing Assistance.

RESUMEN | Objetivo: las arritmias cardiacas afectan a mas de 20 millones de brasilefios, por lo tanto, el presente estudio tiene como
objetivo realizar una encuesta sobre las intervenciones de enfermeria frente a la arritmia en un ambiente hospitalario. Método:
se trata de una revision integrativa de la literatura de caracter descriptivo, realizada entre enero y febrero de 2022. Mediante
busquedas en la biblioteca virtual en salud BVS (Lilacs, Medline, BDEnf, IBECs, PAHO) y Scielo. Resultados: los enfermeros logran
identificar alteraciones del ritmo cardiaco. Comprender las complicaciones posoperatorias contribuye al desarrollo de un plan de
atencién mas eficaz. Las intervenciones de enfermerfa deben estar guiadas por el sequimiento de la arritmia, asi como orientacion
sobre el uso de antiarritmicos y aclaracién de dudas sobre la enfermedad. Conclusion: es fundamental que los enfermeros ayuden
a los pacientes con arritmias cardiacas, que necesitan monitorear los signos vitales para determinar el efecto hemodinédmico de tal
problema cardiaco, mantener una actitud tranquilizadora y compartir informacion sobre la patologia y su tratamiento.

Palabras claves: Arritmia Cardiaca; Cuidado de enfermera; Asistencia de Enfermeria.
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INTRODUCAO

s arritmias cardiacas acometem mais
de 20 milhGes de brasileiros e nos ca-
sos mais graves podem levar a morte
stibita. De acordo com a Sociedade Brasileira

de Arritmias Cardiacas (SOBRAC), tal doenca
finda mais de 300 mil vidas de brasileiros por
ano. " Define-se por arritmia alteracoes na
condugdo do impulso elétrico do coragao,
alterando a frequéncia e/ou ritmo cardiaco. ?

Transtornos de formagdo do impulso,
transtornos da condugdo do impulso ou a
jungdo de ambos sdo os mecanismos que
podemos destacar das arritmias cardiacas. Os
distdrbios de condugdo caracterizam-se por
uma pausa na condugao do estimulo elétrico
a nivel de suas ramifica¢oes ou nos feixes de
His geralmente estd ligada a alguma cardio-
patia. Transtornos de Condugdo e Arritmias
Cardfacas (TCAC) modificagoes elétricas car-



diacas que provocam alteragdes no ritmo si-
nusal, acarretando bradicardias, taquicardias,
frequéncias cardiacas irregulares na propaga-
¢do dos impulsos, caracterizando como ritmo
cardiaco irregular, ocasionando a instabilida-
de elétrica do musculo elétrico. @

Nesse sentido, tais danos podem se de-
senvolver em individuos sem cardiopatias ou
ainda como resposta a outras comorbidades,
como, por exemplo, intoxicagdo medicamen-
tosa ou distdrbios eletroliticos. E provavel que
esta forma possa se apresentar de maneira
assintomatica ou com as possiveis manifesta-
¢bes: confusdo mental; palpitagdes; vertigem;
desmaios; hipotensao; astenia e dor precor-
dial, tendo a sua evolugdo para um quadro de
insuficiéncia cardiaca congestiva ou até mes-
mo morte sibita em casos raros. ¥

Nessa perspectiva, em 84% das interpre-
tagdes das arritmias se da por meio da leitu-
ra do eletrocardiograma (ECG), tornando sua
aplicagdo na prdtica clinica ampla e funcio-
nal. Por ser um diagndstico ndo invasivo de
arritmias cardiacas o ECG se destaca como
padrdo ouro utilizado também para detec-
tar alteragoes metabdlicas e estruturais do
miocérdio. ¥ Todavia, os distirbios do ritmo
cardiaco englobam varias formas de arritmia
cardiaca, sendo a mais comum ocorrendo em
3% da populagdo em geral, a fibrilagao atrial
(FA), com predominio em idosos o que pode
gerar de sintomas vagos a sintomas mais inca-
pacitantes, impactando consideravelmente a
qualidade de vida do individuo. ®

Tendo em consideracdo que o profissio-
nal de enfermagem é um dos integrantes da
equipe assistencial, por permanecer mais
tempo ao lado do paciente, é de fundamental
relevancia que tenha capacidade do reconhe-
cimento dos tragados eletrocardiograficos pa-
tolégicos e normais. Tal competéncia lhe cabe
atribuir subsidios para a interpretacao de mu-
dangas eletrocardiograficas e clinicas que um
individuo passa a apresentar diante de seus
cuidados, possibilitando medidas de interven-
¢oes eficazes e imediatas.  Desse modo, as
unidades coronarianas surgiram com a finali-
dade de fornecer reanimagao rdpida para in-
dividuos com arritmias instaveis, diante de um
cendrio de infarto agudo do miocérdio (IAM).
Mostra-se relevante a atuagdo de enfermeiros

e médicos treinados e capacitados, pois ao re-
conhecendo e tratando as arritmias e proble-
mas pés-infartos podem aumentar a sobrevida
do paciente. ©

Mediante ao exposto, este estudo traz a
seguinte questdo de pesquisa: "quais as inter-
vengoes descritas na literatura sobre os cuida-
dos de enfermagem ao paciente com arritmia

€6

Existem poucas
pesquisas que
demonstram a
capacidade do
profissional de
enfermagem de
avaliar os tracados
eletrocardiogrdficos
em pacientes
que apresentam
alteracdes graves.

) D

cardiaca?”. O presente estudo objetiva levan-
tar contetidos sobre as principais intervengoes
de enfermagem, diante de quadro de arritmia
cardiaca, em ambiente hospitalar.

METODO

O presente artigo trata-se de uma pesqui-
sa descritiva, que se desenvolveu por meio de
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revisdo integrativa da literatura, a qual apre-
senta o agrupamento dos dados nos quais a
investigagao foi fundamentada. Nesse sentido,
foram definidos como critérios de inclusdo
das publicagdes artigos produzidos nos dlti-
mos 5 anos (2017 a 2022), textos completos
disponiveis nas linguas portuguesa e inglesa,
nas bases eletronicas encontradas na Biblio-
teca Virtual em Sadde (BVS), incluindo a Li-
lacs, BDENf, IBECs, PAHO e Medline somada
a Scientific Electronic Library Online (Scielo).
Como critério de exclusido, foram extraidos
artigos com contetido incompleto, que nao
atenderam ao objeto de pesquisa deste estu-
do, além de resumos de teses e dissertagoes.

Como estratégia de busca, inicialmente
foram utilizados os descritores (“Arritmias”
And “Cuidados de Enfermagem”) na bibliote-
ca eletronica BVS, onde surgiram 631 publi-
cagoes, filtrando pelo periodo de busca (2017
a 2022), texto completo e idioma portugués
restaram 33 artigos. Utilizou-se também os
descritores ("Arritmias Cardiacas And Enfer-
magem") em que surgiram 738 publicagoes,
filtrando pelo periodo de nos dltimos 5 anos
(2017 a 2022), texto completo restaram 41
artigos. Na biblioteca virtual Lilacs foram uti-
lizados os descritores (“Arritmias And “Cuida-
dos de Enfermagem”) no qual resultaram em 8
artigos apds filtrar pelos dltimos 5 anos restou
apenas 1 publicagdo. Na BDenf e na Medline
utilizando os mesmos descritores e filtrando
pelos critérios de inclusdo ndo se obteve re-
sultados e na biblioteca eletronica Scielo re-
sultou em 4 artigos.

A pesquisa por descritores nas bibliotecas
virtuais resultou em 1.374 publicagbes. Des-
tas, 1.295 foram excluidas por ndo atenderem
aos critérios de inclusao. Apés leitura por titu-
los e resumos de 24 periddicos foram escolhi-
dos 8 artigos para leitura na integra os quais
7 contribuiram para a elucidagdo da pergunta
de pesquisa e o desenvolvimento do presen-
te estudo. Outrossim, para embasamento de
informacoes fisiopatoldgicas foram utilizados
os livros “Tratado de Enfermagem Médico-Ci-
rdrgica” e “Enfermagem em UTI: cuidando do
paciente critico”, visto que, as obras encontra-
das na literatura ndo apontam as intervengoes
de enfermagem. Os artigos capturados foram
classificados segundo a escala de nivel de evi-
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déncia de Oxford. 7

RESULTADOS

A partir da analise das obras seleciona-
das verificou-se que, de maneira geral, os
artigos ndo apontam as intervengbes de en-
fermagem no cuidado aos pacientes com ar-
ritmias cardiacas, entretanto evidenciam que
os profissionais de enfermagem tém aptidao
para interpretar anormalidades no ECG, que o
conhecimento das complicagdes pés-operaté-
rias, além de trazer os principais diagndsticos
presentes na NANDA relacionados a tal co-
morbidade. No quadro 1, sdo observados os
principais resultados, conclusoes e a classifi-
cacio da forca de evidéncia cientifica. 7

As principais metas para 0 automanejo e
controle incluem: elimina¢do ou diminuigao
do incidente da arritmia (pela redugao dos fa-
tores de contribuicdo) para preservar o débito
cardiaco; diminuicao da ansiedade; verbaliza-
¢do do entendimento a respeito da arritmia,
dos testes aplicados para o diagndstico do
problema e de seu tratamento. ® No quadro
2, estao elencados os diagndsticos, interven-
¢bes e resultados esperados de enfermagem
referentes a arritmia cardiaca.

Nesse sentido, se um paciente estiver fa-
zendo uso de medicamento antiarritmico, fa-
z-se necessdrio a avaliagdo constante quanto
a aderéncia ao tratamento, reagdes adversas,
efeitos colaterais e contra indicagdes. Por
exemplo, existem alguns medicamentos que
podem causar arritmias (ex.: digoxina) os re-
sultados laboratoriais precisam ser avaliados
e revisados a niveis de medicamentos, como
também os fatores que possivelmente podem
contribuir para a arritmia (ex.: anemia). £ exe-
cutada uma avaliagdo psicossocial direta e
completa para caracterizar os possiveis efeitos
da arritmia, a percepgdo do paciente precisa
de compreensdo a respeito da arritmia e de
seu tratamento, e se a ansiedade gerada é um
aspecto de contribuicdo significativa. ® No
quadro 3, pode-se observar os principais arrit-
micos e suas agoes, possiveis efeitos colaterais
e as intervengdes de enfermagem.

As arritmias sdo distirbios no ritmo car-
diaco que tem por caracteristicas batimentos
lentos, rapidos ou irregulares. Essas alteragoes
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QUADRO 1. Obras capturadas na base eletrdnica BVS em janeiro

publicadas nos ultimos 5 anos, Rio de Janeiro, 2022.

Autores, Titulo, Ano
e Pais

Eduesley Santana-Santos;
Emile Clara Pires; Juliana
Teixeira Silva; Vanessa
Santos Sallai; Diego
Gutierrez Bezerra; Renata
Eloah de Lucena Ferretti-
-Rebustini. Habilidade dos
enfermeiros na interpreta-
¢do do eletrocardiograma
de 12 derivacbes. 2017.
Brasil. @

Alessandra Yuri Takehana
de Andrade, Patricia
Sayuri de Lima Tanaka,
Vanessa de Brito Poveda,
Ruth Natalia Teresa
Turrini. Complicacdes do
pos-operatorio imediato
de revascularizacdo do
miocérdio. 2019. Brasil. ™

Liliane Ferreira Moura;
Angela Conceicdo Sena
Maltez; Catia Suely
Palmeira; Maria de
Lourdes de Freitas Gomes.
InternagBes e Obitos por
transtornos de conducéo
e arritmias cardiacas no
estado da Bahia — Brasil.
2017. Brasil. ®

Priscila Moreno Sperling
Cannavan, Fernando
Piza de Souza Cannavan,
Maria Helena Baena de
Moraes Lopes. Andlise
de questionarios para a
avaliacdo de pacientes
com arritmias cardiacas.
2021. Brasil. ©

Método
e Base
Periddico

Estudo
transversal.
BVS.

Estudo des-
critivo-ex-
ploratério e
retrospecti-
vo. BVS.

Estudo
descritivo.
BVS.

Estudo
descritivo/
Estudo de

revisao
integrativa
da literatu-

ra. BVS.

Principais Resultados

Os profissionais de
enfermagem tém
aptiddo suficiente para
identificar anormalida-
des no ritmo cardiaco.
Os resultados evidencia-
ram que enfermeiros de
unidades criticas avaliam
0 ECG com maior frequ-
éncia do que aqueles de
unidades ndo criticas.

A compreensao das
complicagdes pds-ope-
ratdrias associadas aos

perfis dos pacientes con-
tribui para a criacdo de
planos de cuidados mais
eficientes. O diagndstico
de enfermagem mais
frequente foi o risco de
infecco.

Os Transtornos de Con-
duco e Arritmias car-
diacas sdo importantes
causas de internacoes
e mortes devido a sua

elevada frequéncia, sen-
do preciso reflexdo da

qualidade da assisténcia

e do registro desse
agravo ao sistema de
salde.

Verificou-se que existem
diversos questiona-
rios disponiveis para

avaliacdo de pacientes
com taquiarritmias,

apenas um contempla a

avaliagdo dos sintomas
e QVRS, tanto em
pacientes com taquiarrit-
mias supraventriculares
como ventriculares.

Conclusao

Este artigo nao
aponta cuidado,
mas evidencia
a compe-
téncia que o
enfermeiro tem
de interpretar o
ECG.

Esta publicagdo
ndo contém
0s cuidados,

entretanto
aponta que o
entendimento
de compli-
cagoes no
pos-operatorio
contribui para
a elaboragéo
de um plano de
cuidado mais
eficaz.

Este estudo
nao apresenta
cuidados de en-
fermagem, mas
mostra indices
de internacdo e
mortes por arrit-
mia cardiaca.

Este artigo
nao aborda
intervencoes de
enfermagem,
no entanto traz
um entendi-
mento sobre 0s
questionarios
disponiveis
para avaliar
pacientes com
taquiarritmias.

Nivel de Evi-

déncia Cienti-

fica segundo
Oxford

2B

2B

3B

3A



podem acontecer por anormalidades na ori-
gem e/ou na condugdo do impulso elétrico,
sendo que podem surgir por fatores externos,
como bebidas alcodlicas, cafeina, estresse,
energético, drogas e cigarro. Desse modo, a
eletrocardiografia é fundamental no diagnds-
tico desse distdrbio. @ Na figura 1, é possivel
verificar o tracado do ritmo fisioldgico, na
figura 2, pode-se observar o tracado de uma
alteragao cardiolégica que caracteriza uma
arritmia.

Caracteriza-se por prolongamento pro-
gressivo do intervalo PR (Fendmeno de Wen-
ckebach até chegar um momento em que a
onda P é bloqueada, resultando em uma ar-
ritmia).

DISCUSSAO

O entendimento cientifico clinico relacio-
nado aos problemas de sadde retratados pelo
paciente com arritmia, o enfermeiro precisa
ter um olhar critico faz-se importantes para
as acdes de enfermagem a serem executadas.
Para estabelecer as condutas e cuidados pla-
nejados, o profissional de enfermagem utiliza
o processo de enfermagem (PE) como um ins-
trumento metodolégico que norteia os proce-
dimentos de enfermagem, qualifica o cuidado
e conduz a documentagdo da pratica profis-
sional. Ressalta-se a importancia do papel do
enfermeiro como educador, fornecendo-lhe
informagoes em salde e auxilio para a pro-
mocao do autocuidado; e ainda, o plano de
cuidados deve ser de maneira individual ne-
cessério para o individuo com cardiopatia. "

Existem poucas pesquisas que demons-
tram a capacidade do profissional de enferma-
gem de avaliar os tracados eletrocardiografi-
cos em pacientes que apresentam alteragoes
graves. O enfermeiro que atua na supervisao
e/ou assisténcia precisa ser observador e rapi-
do na identificagdo e interpretacdo das altera-
¢bes evidenciadas no ECG, para que eventos
potencialmente fatais possam ser evitados.
Nesse sentido, a aplicagdo dos diagndsticos
de enfermagem é imprescindivel, pois permite
o direcionamento efetivo da assisténcia para
as necessidades individuais de cada paciente,
mediante a uma escolha para a intervengao

ideal, permitindo sua constante avaliacao. "?

Ryan AWatson, Erin A
Bohula, Thomas C Gilliland,
Pablo A Sanchez, David D
Berg and David A Morrow.
Editor's Choice-Prospective
registry of cardiac critical
illness in a modern tertiary
care Cardiac Intensive Care
Unit. 2019. Estados Unidos
da América. ©

Adriana Souza Szpalher,
Marianne Cardoso
Batalha. Arritmias

cardiacas: Diagndsticos de
Enfermagem baseados na
Taxonomia da NANDA-|
(2018-2020). 2019.
Brasil. 1V

Livia da Silva Firmino dos
Santos, Roberto Lima
Costa, Paula Rodrigues
dos Santos, Silvana Pereira
Espindola, Camila Rafaela
da Silva Souza Bertholy,
Sara Gabriele de Carvalho
Severiano, Sara Emanuele
dos Santos Freitas. Eletro-
cardiograma na pratica do
enfermeiro em urgéncia e
emergéncia. 2019. Brasil.

Fonte: Os autores (2022)
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Estudo Em uma UTIC tercidria  Este estudo ndo 3B
observacio- e avancada, a maioria  aponta cuidados
nal/ Estudo  dos pacientes sdo idosos  de enfermagem,
descritivo. com comorbidades mas demonstra
BVS. cardiovasculares e ndo o perfil de pa-
cardiovasculares. cientes em uma
UTIC terciaria e
avancada.
Estudo de Os Diagnosticos de Esta publicagdo 3A
revisdoin-  Enfermagem encontra- ndo traz as in-
tegrativada  dos foram dor aguda,  tervengdes e sim
literatura.  estilo de vida sedentério  os diagnésticos
BVS. e insonia. de enfermagem
presentes na
NANDA relacio-
nados a arritmia
cardiaca.
Estudode  Acondicdo clinicamais  Este artigo ndo 2A
revisao apresentada foi o infarto apresenta os
sistemdtica.  agudo do miocardio. A cuidados de
BVS. solicitacdo do exame enfermagem,
no momento propicio, entretanto
aexecucdo agile a aponta a
interpretacdo do ECG habilidade dos
pelo enfermeiro sdo enfermeiros
imprescindiveis parauma  diante do ECG
assisténcia de qualidade  na pratica nas
em situacdes de urgéncia  unidades de
e emergéncia. urgéncia e
emergeéncia.

QUADRO 2. Principais diagnosticos, intervencdes e resultados esperados de

enfermagem relacionados a arritmia cardiaca, com base na literatura, 2022.

Diagnostico

Débito cardiaco diminuido
relacionado a enchimento
ventricular inadequado ou
alteracdo da frequéncia
cardiaca.

Ansiedade relacionada
amedo de desfecho
desconhecido de estado de
salide alterado.

Conhecimento deficiente
a respeito da arritmia e do
seu tratamento.

FONTE: Hinkle et al (2020). (8)

Intervencoes

Monitoramento e manejo da arrit-
mia para manter o débito cardiaco.

Permanecer ao lado do paciente
por garantir a sua seguranca, man-
tendo uma atitude calma e tranqui-
lizadora; promover uma relacao de

confianca com o paciente.

Orientar o paciente esclarecendo
informacGes erréneas, comparti-
Ihando as informacdes necessarias,
afim de que sejam compreensiveis
e que ndo sejam ameacadoras ou
assustadoras.

Revista Nursing,

Resultados Esperados

Demonstrar frequéncia cardiaca, frequéncia
respiratoria, pressao arterial e nivel de
consciéncia nas variagoes normais;
demonstrar auséncia ou diminuico dos
episdios de arritmia.

Expressar atitude positiva a respeito da
vida com a arritmia; expressar confianga na
capacidade de adotar medidas apropriadas

em caso de emergéncia e urgéncia.

Explicar arritmia e seus efeitos; descrever
0 esquema medicamentoso e sua justifi-
cativa; explicar a necessidade de manter o
nivel sérico terapéutico do medicamento;
descrever um plano para eliminar ou limitar
os fatores que contribuem para arritmia;
declarar as medidas a serem adotadas em
caso de emergéncia e urgéncia.
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Sdo frequentes os casos de arritmia car-

QUADRO 3. Resumo dos principais arritmicos utilizados, com base na literatura,
20

diaca durante, as hospitalizagdes em unidade
Nomes dos

de terapia intensiva (UTI), com isso, é fun-
damental para o estabelecimento da melhor
conduta terapéutica o reconhecimento clini-
co das diferentes arritmias, para isso torna-se
um fator importante o conhecimento das suas
caracteristicas eletrocardiograficas e de seus
mecanismos fisiopatoldgicos. De acordo com
uma estimativa de estudos norte-americanos,
ha uma taxa de prevaléncia de 1 em cada 18
individuos ou 5,3% aproximadamente, cor-
respondendo cerca de 14,4 milhdes de pesso-
as acometidas com arritmia cardiaca. Embora
a prevaléncia seja elevada, a maior parte das
arritmias ndo apresenta um risco alto para
ocorrer uma morte stibita, porém nao deve ser
considerado equivocadamente como uma si-
tuagdo benigna, uma vez que formas clinicas
graves podem acometer o individuo, levando
a uma deterioragao de situagao clinica critica.
(13)

Vale ressaltar que a solicitagdo do ECG
pelo enfermeiro vem sendo respaldada por
Conselhos Regionais de Enfermagem (CO-
REN) no Brasil. No periodo da realizagdo do
estudo, nos estados de Sdo Paulo, Goias e
Santa Catarina a solicitacdo do ECG pode ser
realizada pelos profissionais de enfermagem
desde que haja Norma Técnica, Protocolo Ins-
titucional ou Procedimento Operacional Pa-
drao (POP) o respaldando. Tal solicitagdo feita
pelo enfermeiro diminuiria o tempo de inicio
do tratamento de determinadas patologias no
qual resultaria em um melhor prognéstico
para o paciente.

O contetdo levantado aponta que os en-
fermeiros tém plena competéncia para realizar
a solicitagdo do ECG e identificar anormalida-
des no ritmo cardiaco, como em arritmias car-
diacas e paradas cardiorrespiratérias. A com-
preensdo das possiveis complicagdes, apds a
cirurgia, contribui para um plano de cuidado
mais eficiente. Além disso, as intervencoes de
enfermagem devem ser pautadas no monitora-
mento da arritmia e de seus sinais e sintomas,
na garantia da seguranca do paciente, perma-
necendo ao seu lado durante todo o processo,
na orientagao sobre o uso dos antiarritmicos, e
no esclarecimento de possiveis ddvidas sobre
a arritmia e seu tratamento.
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Acdo Farmacos
Depressao moderada
da despolarizacéo;
prolonga a repolari-
zacdo. Trata e previne
arritmias atriais e
ventriculares.

namida

Depressdo minimo Lidocaina
da despolarizacdo;

repolarizacao abre-
viada, Trata arritmias

ventriculares.

Diminui a automati-

cidade e a condugéo,

Trata arritmias atriais
e ventriculares.

Prolonga a repolari- Amiodarona
zacao, Trata e previne
arritmias ventriculares
e atriais, especial-
mente me pacientes
com disfuncdo

ventricular.

FONTE: Hinkle et al (2020). (8)

Quinidina, Procai-

Atenolol, Metopro-
lol, Propranolol

Efeitos Colaterais

Diminuicdo da contratilidade
cardiaca; Prolongamento de
QRS, QT; Pré-arritmicos Hipo-
tensdo com a administracéo
por via intravenosa; Diarreia
com quinidina, constipacdo
intestinal com disopiramida;
Com cinchonismo com
quinidina; Sindrome tipo
[ipus com procainamida;
Efeitos anticolinérgicos: boca
seca, hesitagdo urindria com
disopiramida.

Alteragdes do SNC (ex.: con-
fusao, letargia), Bradicardia,
Desconforto Gl, Tremores.

Bradicardia, BAV, Diminuicdo
da contratilidade, Broncoes-
pasmo, Nauseas, Hipotensao
assintomatica e sintomatica,
Mascara a hipoglicemia e a
tireotoxicose, Distlrbios do
SNC (ex.: confusao, tontura,
fadiga, depresséo).

Efeitos toxicos pulmonares,
Microdepdsitos corneanos,
Fotossensibilidade, Bradicar-
dia, Hipotenséo, especial-
mente com a administracdo
por via intravenosa, Nauseas
e vomitos, Potencializa a
digoxina.

Intervencdes de Enfermagem

Observar em relacdo a insuficiéncia
cardiaca; monitorar a Pressdo Arterial
(PA) com a administragdo por via
intravenosa; monitorar a duracéo do
QRS em relacéo ao aumento >50%

a partir do valor basal; monitorar em
relacdo ao QT prolongado; monitorar os
valores laboratoriais de N-acetilprocai-
namida (NAPA) durante a terapia com
procainamida; se administrados para
FA, assegurar que o paciente tenha
sido pré- tratado com um medicamento
para controlar a conducdo AV.

Monitorar em relacdo a alteracées do
SNC e tremores; discutir com o médico
a diminuicao da dose de lidocaina
em pacientes idosos e pacientes com
disfuncéo cardiaca/hepética.

Monitorar frequéncia cardiaca, intervalo
PR, sinais e sintomas de insuficiéncia
cardiaca, especialmente naquele que
recebem bloqueadores de canais de

calcio; monitorar o nivel de glicose
sérica em pacientes com diabetes tipo

2; advertir o paciente a respeito da sus-

penséo abrupta para evitar taquicardia,
hipertensdo e isquemia do miocardio.

Assegurar-se de que o paciente seja
enviado para provas de funcdo pulmo-
nar basal; monitorar cuidadosamente
0 paciente; avaliar em relacdo as con-
traindicagdes antes da administragao;

FIGURA 1. Tracado de ritmo normal na derivacao DII.

Veloc: 25 mm/s.

FONTE: Arquivos Semap (2013). (9)



CONCLUSAO

Este estudo pode demonstrar que o en-
fermeiro tem um papel fundamental no re-
conhecimento das arritmias cardiacas, po-
dendo aumentar as chances da sobrevida dos
pacientes. [ importante que os profissionais
de enfermagem sejam dgeis na identificagdao
das possiveis alteragdes do eletrocardiograma
para que se evite fatalidades, como por exem-
plo, mal sibito.

Nesse sentido, € essencial a aplicacdo dos
diagnésticos de enfermagem que auxiliardo as
intervengdes, resultando em uma assisténcia
de qualidade para o cuidado integral de acor-
do com as necessidades especificas de cada
paciente, a fim de gerar resultados esperados
que contribuam para uma melhor qualidade
de vida do paciente.

Ao longo do estudo, mostrou-se impres-
cindivel a atuagdo do enfermeiro na assistén-

Aratjo, . S., Abreu, W. ., Santos, . S., Silva, J. L. L.

Intervencdes de enfermagem no cuidado aos pacientes portadores de arritmias cardiacas

FIGURA 1. Tracado de ritmo normal na derivacao DII.

FONTE: Arquivos Semap (2013). (9)

cia a pacientes com arritmias cardiacas, visto
que, por estar ao lado do paciente continua-
mente precisa monitorar seus sinais vitais para
determinar o efeito hemodindmico da arrit-
mia, avaliar os efeitos adversos de cada medi-
camento prescrito pelo médico, manter uma
atitude tranquilizadora a fim de tranquilizar o
paciente por compartilhar informagdes com
0 mesmo sobre a arritmia e seu tratamento.
Convém ainda lembrar que o profissional de

enfermagem orienta o cliente e seus familia-
res sobre os sinais e sintomas da arritmia, bem
como a realiza¢do do autocuidado.

Vale ressaltar que sdo necessarios mais es-
tudos voltados para a atuagdo de enfermagem,
junto a pacientes com arritmias cardiacas, vis-
to que foram encontrados poucos artigos que
abordaram a temética direcionada aos cuida-
dos, e estimulo a qualidade de vida.
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