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ABSTRACT

Objective: to identify the scientific production of nursing assistance to the elderly in the postoperative period of cardiac
surgery when it comes to health care made to lessen the pain. Method: literature search of the last eight years (2001-
2008), of scientific production of nursing contained in databases LILACS, and BDENF SCIELO, using the keywords: thoracic
surgery, postoperative, elderly, nursing care and pain - get up 30 scientific articles, which were selected thirteen research
which has about the nursing care provided to elderly client in postoperative cardiac surgery, referring care to alleviate
the pain. Results: a multimodal approach is indicated by articles such as effective strategy for prevention and control of
postoperative pain, which includes technical and non-pharmacological drug. The technique uses pharmacological anti-
inflammatory painkillers are the non-hormonal and morphine, the central and peripheral action. And the non-
pharmacological, which are independent of prescriptions, are as physical therapy, application of heat, cold and massage,
and the cognitive-behavioral techniques such as muscle relaxation, distraction and imaginatively directed. Conclusion:
The therapeutic approach of pain relief should be given in an appropriate manner, because many elderly omit themselves
to report it, because they found part of aging. Therefore, it is emphasized the importance of the actions of nurses, in
addition to its participation in the evaluation of pain, the decision-making about the conduct of prevention and relief of
pain in the elderly in postoperative cardiac surgery. Descriptors: thoracic surgery; postoperative period; aged; nursing
care; pain.

RESUMO

Objetivo: analisar a producéo cientifica de enfermagem referente a assisténcia prestada ao idoso no pos-operatorio de
cirurgia cardiaca no que conceme aos cuidados realizados para amenizar a dor. Método: estudo de revisdo de literatura
dos Ultimos oito anos (2001-2008), das producdes cientificas de enfermagem realizadas em bancos de dados LILACS, BDENF
e SCIELO, utilizando os descritores de busca: cirurgia toracica, periodo pos-operatorio, idoso, cuidados de enfermagem e
dor. Resultados: foram identificados 30 artigos cientificos, dos quais treze versam acerca da assisténcia de enfermagem
prestada ao idoso no pos-operatério de cirurgia cardiaca no que concerne aos cuidados realizados para amenizar a dor. A
abordagem multimodal foi destacada como a estratégia eficaz de prevencédo e controle da dor no pos-operatorio, que
consiste na utilizacao de técnicas farmacoldgicas e ndo-farmacologicas. Conclusdo: A abordagem terapéutica de alivio da
dor deve-se da de maneira adequada, pois os idosos se omitem em relata-la, por considerarem fazer parte do
envelhecimento. Por isso, destaca-se a importancia das acoes do enfermeiro, além da sua participacdo na avaliacao da
dor, a tomada de decisdao acerca das condutas de prevencao e alivio da dor no idoso em pos-operatorio de cirurgia
cardiaca. Descritores: cirurgia toracica; periodo pés-operatorio; idoso; cuidados de enfermagem; dor.

RESUMEN

Objetivo: identificar la produccion cientifica de enfermeria de asistencia a las personas de edad en el periodo
postoperatorio de cirugia cardiaca cuando se trata de la atencion de la salud para disminuir el dolor. Método: bUsqueda
de bibliografia de los ultimos ocho anos (2001-2008), de la produccion cientifica de la enfermeria que figura en las bases
de datos LILACS, y BDENF SCIELO, utilizando las palabras clave: cirugia toracica, postoperatorio, ancianos, atencion de
enfermeriay el dolor - jLevantate 30 articulos cientificos, que se seleccionaron trece de investigacion que tiene alrededor
de los cuidados de enfermeria prestados a los clientes de edad avanzada en el postoperatorio de cirugia cardiaca,
refiriéndose atencion para aliviar el dolor. Resultados: un enfoque multimodal se indica en los articulos, como estrategia
eficaz para la prevencion y el control del dolor postoperatorio, que incluye técnicas y no-farmacolédgicos de drogas. La
técnica utiliza farmacoldgica anti-inflamatorios son los analgésicos no hormonales y la morfina, la central y periférico de
accion. Y la no-farmacoldgicos, que son independientes de las recetas, como son terapia fisica, aplicacion de calor, frio y
masaje, y la cognitivo-conductual como técnicas de relajacion muscular, distraccion e imaginacion dirigida. Conclusion: El
enfoque terapéutico de alivio del dolor debe darse de manera adecuada, debido a que muchos ancianos a omitir el
informe, porque se encontraron con parte del envejecimiento. Por lo tanto, se hizo hincapié en la importancia de las
acciones del personal de enfermeria, ademas de su participacion en la evaluacion del dolor, la toma de decisiones sobre la
conducta de la prevencion y alivio del dolor en las personas mayores en el postoperatorio de cirugia cardiaca.
Descriptores: cirurgia torécica; periodo postoperatorio; anciano; atencion de enfermeria; dolor.
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INTRODUCAO

Nos Ultimos 30 anos, evidenciou-se
importante avanco no tratamento clinico e
cirurgico de portadores de doencas isquémicas
cardiacas. A cirurgia de revascularizacao do
miocardio é uma das condutas freqlientes no
tratamento cirurgico desta clientela, que
objetiva promover alivio da dor, melhorar a
qualidade de vida e prolongar a vida.'

Apesar dos grandes avancos da cirurgia
cardiaca, o sucesso dependera inicialmente da
correta preparacao pré-operatoria e da
assisténcia pos-operatoria, ainda no centro
cirGrgico e posteriormente, na unidade de
terapia intensiva. Os avancos na cirurgia
cardiaca geraram desenvolvimento e expansao
dos cuidados de enfermagem prestados ao
cliente com doencas cardiovasculares. >*

Tratando-se do cliente idoso portador de
doenca isquémica cardiaca, o periodo pos-
operatorio devera ser uma fase de
reabilitacao assistida, prevenindo-se o maior
nimero de complicacoes que podem afetar a
recuperacao.’

Estudos demograficos prevéem que em
2025 o Brasil sera o sexto pais no mundo com
0 maior quantitativo de idosos, pressupondo
um aumento na incidéncia de doenca
isquémica cardiaca e conseqlientemente,
maior procura aos servicos de cirurgia
cardiovascular.’

As doencas cardiovasculares sao a principal
causa mortis no mundo em individuos com
mais 60 anos de idade, sendo a cirurgia
cardiaca a conduta mais adotada no
tratamento destes individuos. Contudo, por se
tratar de um procedimento de grande porte, a
cirurgia cardiaca pode ocasionar alteracoes
fisiologicas e emocionais que se nao
controladas nos periodos trans e pos-
operatorio, podem predispor os clientes a
complicacdes, prolongando a internacéo. "

A dor ¢é apontada como uma das
complicacdes freqiiente no pds-operatorio de
cirurgia cardiaca. Ela pode provocar
alteraces respiratorias, hemodinamicas e
metabolicas, predispondo ao cliente
instabilidade cardiovascular, aumento do
consumo energético e protéico, dificuldade de
ventilar e eliminar as secrecées do trato
respiratorio, resultando em atelectasias e
infeccdes respiratorias. *

O alerta que se faz aos enfermeiros que
atuam em unidades cirlrgicas é que eles
precisam estar atentos aos indicativos da dor
no pos-operatoério, principalmente, no cliente
idoso que se omite em relatar a dor, por
considera-la fazer parte do envelhecimento e,
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também, aqueles que estao impossibilitados
ou com dificuldades de se comunicarem
verbalmente devido ao uso de artefatos como
canulas de entubacao ou de guedel, entre
outras e, restricoes fisicas impostas pelos
métodos terapéuticos, por exemplo, posicao
de eletrodos, cateteres e sondas, ou mesmo a
contencao de maos, que acabam interferindo
na comunicacao nao-verbal.”'°

Dentre os indicativos da comunicacao nao-
verbais de dor, verifica-se a alteracao dos
sinais  vitais  (taquicardia, taquipnéia,
alteracao da pressao arterial), modificacao
das caracteristicas da pele, diaforese,
nauseas, vOomitos, comportamentos como
choro e lamentacao, agitacao, dilatacao das
pupilas e outros. °

Com base no exposto, este estudo tem
como objetivo analisar a producao cientifica
de enfermagem referente a assisténcia
prestada ao idoso no pods-operatorio de
cirurgia cardiaca no que concerne aos
cuidados realizados para amenizar a dor.

Entendemos que o estudo justifica-se pela
necessidade de melhorar a assisténcia de
enfermagem ao idoso com dor no pos-
operatorio de cirurgia cardiaca, favorecendo o
controle e alivio da dor, o que podera
contribuir para a melhoria da qualidade da
assisténcia, satisfacdo do cliente e reducao de
gastos com menores periodos de internacao.

METODO

Para estudar a assisténcia de enfermagem
prestada ao idoso no pods-operatorio de
cirurgia cardiaca no que concerne aos
cuidados para amenizar a dor, realizou-se uma
analise dos artigos sobre essa tematica,
publicados nos principais periodicos de
Enfermagem, no periodo de 2001 a 2008.

As bases de dados investigadas foram
LILACS (Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude), SCIELO
(Scientific Eletronic Library on line) e BDENF
(Banco de Dados em Enfermagem). Utilizamos
como descritores de busca: cirurgia tordcica,
periodo pos-operatorio, idoso, cuidados de
enfermagem e dor. Estes descritores foram
utilizados nas varias combinacoes possiveis,
buscando identificar artigos compativeis com
a tematica.

Foram encontrados trinta artigos nas bases
de dados apds a interseccao dos descritores
utilizados para a busca bibliografica, sendo
selecionados apenas treze destes artigos neste
estudo. Os artigos excluidos nao apresentavam
relacao direta com a tematica em estudo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Na analise dos artigos selecionados
evidenciou-se que o periodo pos-operatorio de
cirurgia cardiaca apresenta muitos desafios
para a equipe da salde, em particular, a
enfermagem, por ser a que esta mais proxima
ao cliente, prestando-lhe assisténcia nas 24
horas.™

Dentre os desafios do pos-operatério de
cirurgia cardiaca, destaca-se o controle da
dor. O controle da dor é uma conduta
essencial a ser desenvolvida pela equipe da
saude, visto que estimulos dolorosos
prolongados predispoem a sofrimento e
complicacdes no pos-operatorio.” '

A dor foi apontada como um dos fatores
mais estressantes no pos-operatorio de
cirurgia toracica, tanto na percepcao dos
clientes e familiares, quanto na avaliacao da
equipe de enfermagem.®"°

Em trés dos treze artigos selecionados, os
autores relacionaram a dor como uma
experiéncia subjetiva e complexa, cuja
percepcao nao resulta apenas da quantidade
de tecido lesado, mas por um mecanismo que
envolve a idade, sexo, cultura, influéncias
ambientais, psicologicas e sociais.””"

A dor referida pelos clientes no pos-
operatorio de cirurgia cardiaca foi classificada
como dor aguda, sendo uma combinacao de
lesao tecidual, dor e ansiedade.
Especificamente, esta dor é causada pela
seccao dos nervos intercostais, ao longo do
trajeto da incisdo (toracotomia e outras areas
de incisao cirlrgica), pela irritacdao da pleura
devido a presenca de drenos toracicos, pelo
desconforto da posicao no leito e pela
manipulacao dos profissionais."’

7

Acredita-se que para identificar a dor e
necessario, além do exame fisico, a avaliacao
funcional e psiquica do cliente, de forma a
nao se restringir ao seu relato, uma vez que a
dor pode resultar em depressao, ansiedade,
medo, imobilidade e isolamento,
consequentemente, decréscimo na
recuperacao cirurgica.

Neste sentido, € imprescindivel que a
equipe da salde, em particular a
enfermagem, observe e escute o cliente para
indicios verbais e nao-verbais da dor, avalie e
registre a natureza, tipo, localizacao e
duracao dessa dor.

Concordamos com Vila e Mussi quando
destaca que a acao do enfermeiro nao se
limita a avaliacao da dor, mas na promocao do
alivio da dor, manutencao e restauracao do
conforto.’
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Para o controle da dor no pos-operatorio,
destacou-se  utilizacao da  abordagem
multimodal, composta de técnica
farmacoléogica e  nao-farmacolégica. O
objetivo desta abordagem ¢é bloquear a
geracao, transmissao, percepcao e apreciacao
dos estimulos nociceptivos, o que pode ser
feito em diferentes niveis do sistema nervoso
central e periférico.’

A técnica farmacologica consiste na
administracdo de analgésicos antiinflamatorios
nao hormonais e morfinicos, de acao
periférica e central, cujo objetivo é propiciar
constancia do nivel plasmatico do farmaco,
aliviando a dor e mantendo o conforto. Para
tanto, é necessario que o farmaco esteja
prescrito e seja administrado conforme o
horario ou necessidade de alivio da dor, de
forma regular ou em esquema.”?®

A técnica nao-farmacologica é entendida
como terapias alternativas de alivio e controle
da dor, desenvolvidas pela equipe de
enfermagem que independem da prescricao
médica, sao elas: terapias fisicas (aplicacao
de calor, frio e a massagem) e as terapias

cognitivo-comportamentais (relaxamento
muscular, distracao e imaginacao
dirigida).”*"

Vila e Mussi’, ao pesquisarem a perspectiva
de enfermeiros intensivistas quanto o alivio da
dor no pods-operatorio, constataram que estes
profissionais nao se restringem a terapéutica
farmacologica. Utilizam o toque, a conversa
com o cliente, a minimizacao de barulhos, a
mudanca de declUbito, como estratégias de
alivio da dor e manutencao de conforto.

Diante do exposto, acredita-se que o alivio
e controle da dor devem ser compreendidos
pela equipe da salude como uma conduta
preventiva, pois € sabido que sem dor o
cliente torna-se menos ansioso, apresentando
melhor resposta a terapéutica pos-cirdrgica.

CONSIDERACOES FINAIS

Os artigos examinados nos permitem
afirmar que a cirurgia cardiaca é um
procedimento com grandes repercussoes
organicas, cujo prognodstico depende de uma
assisténcia  pré-operatoria, que garanta
estabilidade intra-operatéria e de uma
assisténcia pos-operatoéria, que assegure boa
recuperacao do cliente.

A dor foi apontada como uma das principais
complicacdes no pos-operatorio de cirurgia
cardiaca. Por isso, a avaliacio do cliente
quanto a dor é importante conduta para
determinar acoes de controle e de alivio e
manutencao de conforto. Esta avaliacao deve
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ser individualizada, pois a experiéncia da dor
é subjetiva e singular.

O enfermeiro ¢é identificado como o
profissional da equipe da salude que possui
grande responsabilidade na avaliacao e
controle da dor. Em razao de prestar
assisténcia nas 24 horas, o enfermeiro tende a
desenvolver relacoes plenas com o cliente,
obtendo informacdes e/ou sinais indicativos
de dor, que favorece a elucidacao diagnostica
de dor, a implementacdo de técnicas
farmacolégicas e nao farmacolégicas e a
avaliacao da satisfacao do cliente.

No entanto, os achados deste estudo
permitiram constatar que o controle da dor
nao se limita ao estado pos-operatorio, mas
abrange questdes éticas e econOmicas.
Questdao ética, em razao da prevencao ou
minimizacao de sofrimento/dor,
proporcionando satisfacao ao cliente e sua
familia. Quanto a questdao econdmica, em
virtude da reducao dos periodos de
internacao.
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