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Este estudo tem como objetivos avaliar a eficacia da atuagdo do enfermeiro na administracdo da
trombolise em pacientes com infarto agudo do miocardio com supra desnivel do segmento ST,
analisar a influéncia da intervencdo precoce do enfermeiro no tempo de isquemia e nos desfechos
clinicos desses pacientes, e investigar as praticas e protocolos utilizados pelo enfermeiro durante o
processo de tromboélise em um ambiente hospitalar. A metodologia empregada neste estudo
consistiu em uma revisdo integrativa de literatura, permitindo a compilagéo e analise de evidéncias
cientificas relacionadas a atuagdo do enfermeiro na trombélise para pacientes com infarto agudo do
miocardio com supra desnivel do segmento ST. A busca abrangente de artigos cientificos, revisdes
sistematicas e estudos primarios foi realizada em bases de dados especializadas. Os resultados desta
revisdo integrativa destacam a importdncia da atuagio do enfermeiro na administragdo da
trombolise, evidenciando a eficacia na reducdo do tempo de isquemia. As praticas assistenciais
foram analisadas, incluindo a preparacdo adequada, administragdo segura de tromboliticos e o
monitoramento constante do paciente. Consideragdes Finais: Diante dos achados, ¢ possivel
concluir que a intervengdo do enfermeiro na trombolise para pacientes com infarto agudo do
miocardio com supradesnivel do segmento ST desempenha um papel crucial na otimiza¢ao dos
resultados clinicos. Recomenda-se a padronizag@o de protocolos e a continua formagao profissional
para assegurar a exceléncia na prestacdo de cuidados nesse contexto, além de sugerir novas
investigagdes voltadas para aprimorar ainda mais a atuacdo do enfermeiro nesse cenario critico.

Nurse's Role in Thrombolysis of the Patient with Acute Myocardial Infarction with ST
Elevation
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This study aims to evaluate the effectiveness of the nurse's role in administering thrombolysis in
patients with acute myocardial infarction with ST segment elevation, analyze the influence of the
nurse's early intervention on the ischemia time and clinical stages of these patients, and investigate
the practices and protocols used by nurses during the thrombolysis process in a hospital
environment. The methodology used in this study consists of an integrative literature review,
allowing the compilation and analysis of scientific evidence related to nurses' role in thrombolysis
for patients with acute myocardial infarction with ST segment elevation. A comprehensive search
for scientific articles, systematic reviews and primary studies was carried out in specialized
databases. The results of this integrative review highlight the importance of the nurse's role in
administering thrombolysis, highlighting its effectiveness in reducing ischemia time. Care practices
were proven, including adequate preparation, safe administration of thrombolytics and constant
patient monitoring. Given the findings, it is possible to conclude that the nurse's intervention in
thrombolysis for patients with ST-segment elevation myocardial infarction plays a crucial role in
optimizing clinical results. Standardization of protocols and continuous professional training are
recommended to ensure excellence in the provision of care in this context, in addition to clarifying
new external investigations to further improve nurses' performance in this critical scenario.
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INTRODUCAO / INTRODUCTION

As doengas cardiovasculares continuam sendo a principal causa
de morte no Brasil e a terceira maior razdo para internagoes no
pais. O infarto agudo do miocardio, popularmente conhecido
como ataque cardiaco, ¢ uma das formas dessas doengas e
ocorre quando ha obstrucdo do fluxo sanguineo devido a
coagulo ou placa de gordura, bloqueando a artéria corondria e
impedindo a passagem de oxigénio para o tecido cardiaco. Isso
resulta na necrose do musculo cardiaco e pode afetar diferentes
areas do coracdo, dependendo da regido obstruida, sendo
identificado por meio de eletrocardiograma.

A sindrome coronariana aguda (SCA) engloba diversas
manifesta¢des clinicas e laboratoriais de isquemia miocardica
aguda, sendo categorizada em trés formas: Angina Instavel
(Al), Infarto Agudo do Miocardio (IAM) sem supra
desnivelamento do segmento ST e IAM com supra
desnivelamento do segmento ST (SANTOS et al., 2015).

Os sintomas geralmente comegam com dor ou desconforto no
peito, podendo se estender para as costas, rosto e brago
esquerdo, em algumas situagdes, o brago direito. Essa dor ¢é
frequentemente intensa e prolongada, acompanhada por suor
frio, palidez, falta de ar e sensagdo de desmaio. O diagndstico
do infarto € feito por meio do ECG, e apos a identificagdo de
alteragdes eletrocardiograficas, o paciente ¢ encaminhado para
o servico de hemodindmica para realizar o cateterismo, um
exame diagnostico que identifica a artéria obstruida. O
tratamento recomendado ¢é a angioplastia, que envolve a
colocagdo de um stent — uma pequena protese permanente — na
corondria, restaurando o fluxo sanguineo e permitindo que o
coracdo receba oxigénio novamente.

O Infarto Agudo do Miocardio (IAM) com supra desnivel do
segmento ST representa uma condicdo cardiaca critica que
exige intervengdo imediata. Nesse contexto urgente, a eficacia
da atuacdo do enfermeiro na administracdo da trombolise
desempenha um papel essencial. O objetivo ¢ reduzir o tempo
de isquemia e melhorar os desfechos clinicos para os pacientes
que enfrentam essa emergéncia cardiaca grave. A apresentagdo
clinica do IAM com supradesnivel do segmento ST,
caracterizada pela obstrugdo total de uma artéria coronaria ¢ a
correspondente elevagdo no eletrocardiograma, requer uma
abordagem terapéutica agil. Isso visa restaurar o fluxo
sanguineo coronariano ¢ minimizar os danos ao musculo
cardiaco, sendo crucial para otimizar as chances de
recuperacao.

Este estudo busca aprofundar a compreensdo da atuagdo
especifica do enfermeiro no contexto da trombolise para
pacientes com IAM e supradesnivel do segmento ST. Os
objetivos especificos incluem: Avaliar a eficacia da atuacdo do
enfermeiro na administracdo da trombolise. A investigagdo
abrange aspectos como o impacto da intervengao na redugao do
tempo de isquemia, considerando elementos como tempo de
resposta e preparagdo adequada do profissional; analisar a
influéncia da intervengao precoce do enfermeiro.

Examina-se o impacto dessa intervencdo no tempo de isquemia
dos pacientes, estabelecendo correlagdes com desfechos
clinicos favordveis e respostas positivas ao tratamento;

investigar praticas e protocolos utilizados pelo enfermeiro
durante o processo de trombolise em ambientes hospitalares.

A exploragdo dessas praticas assistenciais visa identificar boas
praticas e areas passiveis de aprimoramento, contribuindo para
uma atuagdo mais eficiente e compreender esses aspectos ¢
essencial para fortalecer a atuacdo do enfermeiro no manejo do
IAM com supradesnivel do segmento ST. Isso ndo apenas
contribui para otimizar os cuidados prestados aos pacientes,
mas também para melhorar a qualidade de vida e o progndstico
diante dessa urgéncia cardiaca complexa.

METODOLOGIA/METHODOLOGY

Nesta pesquisa documental serd adotada, como forma
metodologica, a revisdo bibliografica, no periodo
compreendido entre 2000 a 2023 e, contarda com a seguinte
questio norteadora: Qual a ATUACAO DO ENFERMEIRO
NA TROMBOLISE DO PACIENTE COM INFARTO
AGUDO DO MIOCARDIO COM SUPRA DE STA ?

A pesquisa sera realizada entre as publicacdes encontradas em
artigos cientificos, na base de dados Google Académico,
SCIELO, (Scientific Eletronic Library Online), BIREME e para
tanto, serdo utilizados os seguintes descritores isoladamente:
modalidade; dialise peritoneal; qualidade de vida.

Dentre os critérios de inclusdo que serdo utilizados para a
selecdo estdo: artigos publicados em lingua portuguesa e
inglesa, com texto completo e ano de publicac¢do no periodo de
2000 a 2023, e, que abordem aspectos relevantes a importancia
da atuag@o do enfermeiro na tromboélise do paciente com infarto
agudo do miocardio com supra de sta ? A partir dos critérios de
exclusdo, definiu-se que ndo serdo utilizados os artigos
publicados fora do periodo estipulado.

Concomitantemente a sele¢do dos artigos pertinentes, sera
realizada a leitura e interpretagdo do material selecionado,
através de um instrumento proprio, que permitirda o
agrupamento ¢ analise dos artigos, frente aos objetivos
propostos.

A analise sera baseada na classificagdo dos estudos tipo de
producdo cientifica (dissertacdo, tese, artigo ou outra natureza),
tipo de estudo referido (transversal, epidemioldgico, descritivo,
exploratdrio, revisdo da literatura ou outro), nimero de autores,
temporalidade, e considerando artigos que trabalhem o tema em
questdo para esta revisdo.

RESULTADOS / RESULTS

A terapia de reperfusdo emerge como o objetivo primordial no
tratamento do infarto agudo do miocardio com supra
desnivelamento do segmento ST (IAMST), fundamentado no
conhecimento adquirido ao longo das ultimas décadas. O
desencadeamento desse processo inicia-se com a fissura da
placa aterosclerdtica, desencadeando uma série de eventos que
culminam na oclusdo da artéria coronaria.

A exposicdo de substancias trombogénicas, como o colageno e
o fator tecidual, ativa a cascata da coagulagao, precipitando a
adesdo e agregacdo plaquetaria e a formagdo do trombo em
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questdo de segundos. Esse evento, primariamente vascular,
repercute significativamente no musculo cardiaco. A onda de
necrose tem sua origem na camada subendocardica,
caracterizada por um elevado consumo energético,
propagando-se em diregdo a regido epicardica e delineando o
quadro de infarto transmural.

O desenvolvimento desse processo ocorre em um curto
intervalo de tempo, podendo variar em poucas horas,
dependendo de fatores como a presenga de circulagio colateral
e arelacdo oferta/consumo de oxigénio pelo miocardio. Quanto
mais precoce a reperfusdo, seja ela mecdnica ou farmaco-
invasiva, menor é a area de necrose e mais favoravel é o
prognostico. O IAMST figura como a principal causa de 6bito
em paises desenvolvidos e em desenvolvimento.

A morte subita, comumente observada na primeira hora dos
sintomas, decorre da instabilidade elétrica e da parada cardiaca
em fibrilacdo ventricular. Além disso, outras complicacdes
associadas a essa condi¢do incluem o choque cardiogénico,
disfungdes mecéanicas, insuficiéncia cardiaca e arritmias
ventriculares complexas. A compreensdo desses eventos €
crucial para orientar estratégias terapéuticas e melhorar o
manejo clinico desses pacientes criticos.

Atrombdlise consiste na administragao de agentes fibrinoliticos
para dissolver trombos intracoronarianos. Essa estratégia visa
reestabelecer o fluxo sanguineo, reduzindo a area de infarto e
preservando a fung@o cardiaca. A escolha entre a trombdlise e
outras abordagens, como angioplastia primaria, depende de
varios fatores, incluindo o tempo decorrido desde o inicio dos
sintomas ¢ a disponibilidade de recursos.

A trombolise, caracterizada pela administracdo de agentes
fibrinoliticos, desempenha um papel vital na recanalizacao da
artéria coronaria obstruida. Essa intervengdo visa minimizar a
extensdo do infarto, preservando a funcdo cardiaca e
aprimorando os desfechos a longo prazo. A rapidez na
administragdo  torna-se  crucial, com cada minuto
desempenhando um papel determinante na eficacia desse
tratamento vital.

A intervengdo precoce do enfermeiro na administragdo da
trombolise esta diretamente correlacionada com um tempo de
isquemia reduzido, manifestando-se em desfechos clinicos
mais favoraveis. O entendimento aprofundado do enfermeiro
sobre a wurgéncia da terapia de reperfusdo contribui
significativamente para a eficacia do tratamento, influenciando
positivamente o prognostico do paciente.

O enfermeiro, enquanto o primeiro ponto de contato com o
paciente, assume um papel essencial na identificacdo precoce
dos sintomas e na coleta de dados clinicos cruciais. A triagem
eficaz, aliada a preparacdo e administracdo adequada dos
agentes fibrinoliticos, compde responsabilidades
incontornaveis do enfermeiro nesse cenario. O monitoramento
continuo dos sinais vitais, a avaliagdo de reacdes adversas ¢ o
suporte emocional ao paciente durante esse processo critico
ressaltam a singularidade e importancia da atuagdo do
enfermeiro nessa fase inicial.

O enfermeiro desempenha um papel central na linha de frente
da administragdo da trombolise. Desde a identifica¢do precoce
dos sintomas até a preparagdo e administracdo dos agentes

fibrinoliticos, o enfermeiro ¢ fundamental para garantir a
eficacia dessa interveng@o. O monitoramento dos sinais vitais,
a avaliagdo de reacdes adversas e o suporte emocional ao
paciente compdem aspectos essenciais da atuacdo do
enfermeiro nesse contexto critico.

A intervengdo precoce ¢ essencial em diversas areas da saude,
desempenhando um papel crucial na promoc¢ao da recuperagio
e prevengdo de complicagdes. No contexto da emergéncia
cardiaca, onde o tempo ¢ um fator determinante, a atuacao do
enfermeiro assume uma importancia ainda maior. Este artigo
explorara o impacto profundo da intervengdo precoce do
enfermeiro, com foco especifico em situagdes como o IAM.

O enfermeiro ¢ muitas vezes o primeiro profissional de satde a
ter contato com pacientes em situagdes de emergéncia cardiaca.
Sua habilidade em identificar rapidamente sintomas, realizar
avaliagdes clinicas precisas e iniciar tratamentos imediatos
pode ser determinante para o prognéstico do paciente.

No cendrio do IAM, o enfermeiro desempenha um papel central
desde o primeiro atendimento. A identificagdo precoce dos
sintomas, a coleta de dados clinicos essenciais € a
administracdo de intervengoes iniciais, como a trombolise, sdo
parte integrante da atuag@o do enfermeiro.

Portanto trombolise no IAM com supra desnivelamento do
segmento ST desempenha um papel central na limitagdo dos
danos cardiacos e na melhoria dos desfechos clinicos. O
enfermeiro, como o ponto inicial na cadeia de cuidados,
desempenha uma funcdo vital na administragdo eficaz dessa
terapia, desde a identificagdio dos sintomas até o
acompanhamento pos-tratamento. A atuagdo diligente do
enfermeiro nesse contexto critico destaca a importancia de sua
contribui¢do para o manejo bem-sucedido do IAM e enfatiza a
necessidade continua de aprimoramento de praticas e
protocolos.

A trombodlise no IAM com supra desnivelamento do segmento
ST representa uma intervengdo vital na preservacéo cardiaca e
melhoria  dos  desfechos clinicos. O  enfermeiro,
desempenhando um papel crucial na administragdo eficaz dessa
terapia, contribui significativamente para o manejo bem-
sucedido dessa emergéncia cardiaca. O entendimento
aprofundado da importancia dessa intervengdo vital destaca a
necessidade continua de aprimoramento de praticas e
protocolos para otimizar a assisténcia prestada a pacientes com
IAM.

A interven¢do precoce do enfermeiro possui um impacto
profundo na gestdo de emergéncias cardiacas, como o IAM.
Desde a identificagdo precoce dos sintomas até a administragdo
agil de tratamentos, o enfermeiro desempenha um papel
fundamental na promoc¢ao de desfechos clinicos positivos. A
compreensdo aprofundada desse impacto destaca a necessidade
continua de investimento em treinamento e aprimoramento de
protocolos para otimizar a atuacdo do enfermeiro nas fases
iniciais de tratamento.

O tempo de isquemia ¢ critico no IAM, e a intervengdo precoce
do enfermeiro estd diretamente relacionada a reducdo desse
periodo. Isso, por sua vez, pode limitar o tamanho do infarto e
melhorar significativamente os desfechos clinicos a longo
prazo.
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A interveng@o precoce ndo apenas impacta o curso clinico
imediato, mas também influencia a qualidade de vida do
paciente apo6s a alta hospitalar. O suporte emocional e as
orientagdes fornecidas pelo enfermeiro durante a fase inicial de
tratamento podem desempenhar um papel vital na adaptacdo do
paciente a mudancas no estilo de vida e gestdo de condigdes
cronicas.

Apesar dos beneficios evidentes, existem desafios na
intervencao precoce do enfermeiro, incluindo a necessidade de
treinamento  continuo e atualizagdo em  protocolos
emergenciais. A constante busca por aprimoramento nas
praticas € crucial para garantir a eficacia e seguranca dessas
intervengdes.

DISCUSSAO / DISCUSSION

Num panorama onde o tempo € um fator critico, a intervengio
precoce do enfermeiro no Infarto Agudo do Miocardio (IAM)
com supra desnivelamento do segmento ST assume um papel
crucial, moldando profundamente os desfechos clinicos ¢ a
experiéncia do paciente. Desde a identificacdo agil dos
sintomas até a administragdo efetiva da trombolise, o
enfermeiro atua como o ponto inicial na cadeia de cuidados,
desempenhando um papel vital na gestdo dessa emergéncia
cardiaca.

A atuagdo diligente do enfermeiro no cenario do IAM
transcende a simples execucdo de procedimentos. Ao ser o
primeiro profissional a interagir com o paciente, ele
desempenha um papel fundamental na coleta de dados clinicos
essenciais, contribuindo para uma avaliacdo precisa da
situacdo. A administracdo habilidosa da trombdlise, sendo um
dos aspectos mais criticos do manejo do IAM, é uma
responsabilidade que recai sobre os ombros do enfermeiro, cuja
acado rapida pode influenciar diretamente o tempo de isquemia
e, por conseguinte, o tamanho do infarto.

Além dos aspectos fisicos da intervengdo, o enfermeiro
desempenha um papel fundamental no suporte emocional ao
paciente. Este componente muitas vezes subestimado tem
implicag¢des profundas na adaptagdo pds-infarto ¢ na qualidade
de vida a longo prazo. A empatia, o encorajamento ¢ a educacdo
fornecidos pelo enfermeiro contribuem significativamente para
o bem-estar global do paciente.

Contudo, enfrentamos desafios inerentes a esse papel crucial. A
necessidade de treinamento continuo, a rapida evolugdo das
praticas e o constante aprimoramento em protocolos
emergenciais demandam um comprometimento permanente.
No entanto, ¢ essa busca incessante por exceléncia que assegura
a qualidade da atuacdo do enfermeiro no cenério do IAM.

A compreensdo do impacto positivo e multifacetado do
enfermeiro no TAM com supra desnivelamento do segmento ST
refor¢a a importancia de investimentos continuos em educacao
e treinamento. A valoriza¢ao desse profissional ¢ crucial, nao
apenas em termos de reconhecimento, mas também no contexto
de proporcionar um ambiente propicio para o desenvolvimento
continuo de habilidades e conhecimentos.

Em ultima analise, este artigo destaca que a atuagdo do
enfermeiro no IAM vai além do cumprimento de protocolos; €

uma expressdo de compromisso com o cuidado integral ao
paciente. O reconhecimento da profundidade desse impacto
reforga a necessidade de uma abordagem holistica ao
treinamento e valorizag¢do do enfermeiro, garantindo que este
profissional continue a desempenhar um papel crucial na
prestagd@o de cuidados de saude eficazes e compassivos.

CONCLUSAO / CONCLUSION

Num panorama onde o tempo ¢ um fator critico, a intervencao
precoce do enfermeiro no Infarto Agudo do Miocardio (IAM)
com supra desnivelamento do segmento ST assume um papel
crucial, moldando profundamente os desfechos clinicos ¢ a
experiéncia do paciente. Desde a identificagdo agil dos
sintomas até a administragdo efetiva da trombolise, o
enfermeiro atua como o ponto inicial na cadeia de cuidados,
desempenhando um papel vital na gestdo dessa emergéncia
cardiaca.

A atuagdo diligente do enfermeiro no cenario do IAM
transcende a simples execucdo de procedimentos. Ao ser o
primeiro profissional a interagir com o paciente, ele
desempenha um papel fundamental na coleta de dados clinicos
essenciais, contribuindo para uma avaliagdo precisa da
situagdo. A administra¢do habilidosa da trombodlise, sendo um
dos aspectos mais criticos do manejo do IAM, é uma
responsabilidade que recai sobre os ombros do enfermeiro, cuja
acao rapida pode influenciar diretamente o tempo de isquemia
e, por conseguinte, o tamanho do infarto.

Além dos aspectos fisicos da intervencdo, o enfermeiro
desempenha um papel fundamental no suporte emocional ao
paciente. Este componente muitas vezes subestimado tem
implicag¢des profundas na adaptagdo pds-infarto e na qualidade
de vida a longo prazo. A empatia, o encorajamento e a educagéo
fornecidos pelo enfermeiro contribuem significativamente para
o bem-estar global do paciente.

Contudo, enfrentamos desafios inerentes a esse papel crucial. A
necessidade de treinamento continuo, a rapida evolugdo das
praticas e o constante aprimoramento em protocolos
emergenciais demandam um comprometimento permanente.
No entanto, é essa busca incessante por exceléncia que assegura
a qualidade da atuag@o do enfermeiro no cenario do IAM.

A compreensdo do impacto positivo e multifacetado do
enfermeiro no IAM com supra desnivelamento do segmento ST
reforga a importancia de investimentos continuos em educagéo
e treinamento. A valorizagdo desse profissional ¢ crucial, ndo
apenas em termos de reconhecimento, mas também no contexto
de proporcionar um ambiente propicio para o desenvolvimento
continuo de habilidades e conhecimentos.

Em ultima andlise, este artigo destaca que a atuagdo do
enfermeiro no IAM vai além do cumprimento de protocolos; é
uma expressdo de compromisso com o cuidado integral ao
paciente. O reconhecimento da profundidade desse impacto
reforca a necessidade de uma abordagem holistica ao
treinamento e valoriza¢do do enfermeiro, garantindo que este
profissional continue a desempenhar um papel crucial na
prestag@o de cuidados de saude eficazes e compassivos.
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