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Introdução:O Período de recuperação pós-anestésica é considerado crítico, uma vez que o paciente passa por 

um procedimento cirúrgico e recebe drogas anestésicas, exigindo vigilância constante da equipe cirúrgica.
1
Por 

isso, passou a exigir a criação de uma área específica para atender tais necessidades. Segundo, Possari
2
 são reais 

as vantagens da SRPA, pois os pacientes além de receberem cuidados especiais que proporcionem garantia para 

sua sobrevida, também são beneficiados com a redução da mortalidade, complicações pós-anestésica e pós-

operatória e sensação maior de segurança. Desde década de 1940 a atuação de enfermagem especializada com 

capacidade de reconhecer alterações dos pacientes, planejar e implementar cuidados específicos que prevenissem 

complicações decorrentes do procedimento anestésico cirúrgico eram essenciais para o funcionamento da 

unidade.
2
 Essa assistência de enfermagem compreende o procedimento cirúrgico concluído, a transferência do 

paciente, até a alta. Objetivo:Identificar diagnósticos de enfermagem para os pacientes da SRPA. 

Metodologia:Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de caso, realizado entre agosto e setembro de 2017 

durante o estágio no Centro Cirúrgico de um Hospital no Centro-Sul do estado de Sergipe, através da observação 

da sala e a importância da atuação da equipe de enfermagem. Resultados:Dessa forma, faz se necessário para 

sistematização do cuidado de enfermagem elencar diagnósticos que visem contribuir para a melhoria do estado 

de saúde do paciente e enfatizar a importância da enfermagem nesse momento.1)Risco de aspiração
4
 

relacionado a nível de consciência reduzido. Intervenções: Monitorar nível de consciência, reflexo de tosse, 

náusea e capacidade de deglutir; Posicionar o paciente em decúbito de 45º. 2)Risco de desequilíbrio da 

temperatura corporal
4
 relacionado a sedação. Intervenções: Monitorar sinais e sintomas de hipotermia e de 

hipertermia. 3)Risco de desequilíbrio eletrolítico
4
 relacionado a náuseas e vômitos. Intervenções: Verificar 

condições de hidratação do paciente (mucosas, edema, pulso e frequência cardíaca);Conclusão: O estudo de 

caso é uma estratégia de ensino problematizadora que fundamenta a enfermagem, proporcionando uma 

assistência individual e personalizada baseada na SAE. É notória a importância da identificação de diagnósticos 

de enfermagem, pois envolve um direcionamento do cuidado e da assistência, por possibilitar um prévio 

reconhecimento das reais necessidades destes pacientes. 

Descritores: Diagnósticos de enfermagem; cuidados de enfermagem; centro cirúrgico. 
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(   ) ESTUDO DE CAMPO        (X) RELATO DE CASO/ EXPERIÊNCIA  

Aceite das normas: 

( X ) Aceito as normas descritas para envio e apresentação de Trabalhos Científicos para o I 

CONGRESSO NORTE NORDESTE DE ENFERMAGEM; as quais não questionarei ou acionarei a 

comissão dos trabalhos científicos do congresso, ou qualquer outro órgão, caso meu resumo não seja 

aceito ou não for classificado para apresentação. 

 

 

 

 

    


