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De acordo com a OMS, a tentativa de suicidio é considerada como um
comportamento suicida que ndo causou a morte, que pode ou nao ter uma
intencdo ou resultado letal. Frente a essa contextualizagéo, o profissional de
enfermagem costuma ser o primeiro contato do paciente no sistema de saude.
No entanto, h4 uma dificuldade, por parte dos profissionais, em auxiliar esse
publico devido a falta de preparo teérico e técnico. Portanto, ressalta-se a
importancia da qualificacdo e competéncia, baseada no Processo de
Enfermagem. Assim, o objetivo deste estudo € relatar a experiéncia académica
no cuidado de Enfermagem em emergéncia ao paciente em tentativa de
suicidio. Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia,
vivenciado por académicos de Enfermagem do 5° semestre da disciplina de
‘Saude do Adulto’, da Universidade Regional do Cariri, no periodo de estagio,
em fevereiro de 2023, em um setor de emergéncia hospitalar, os quais
participaram de uma assisténcia multidisciplinar a uma paciente que deu
entrada na unidade com histéria de enforcamento, apresentando lesées no
pescoco, desvio de traqueia e respiragdo em gasping. Iniciou-se a assisténcia
com suporte ventilatério e monitorizacdo hemodinamica. Apdés intubacdo
endotraqueal, realizada pela equipe médica, procedeu-se com o0s demais
cuidados intensivos como administracdo de medicamentos, coleta de exames
de sangue, insercdo de cateter vesical de demora, entre outros. Implementou-
se o Processo de Enfermagem, com anamnese e exame fisico direcionados. O
Diagnostico de Enfermagem prioritario foi “Ventilagao esponténea prejudicada”,
relacionado a fadiga da musculatura acessoria e incapacidade de manter a
respiragao, evidenciado por pressao parcial dos gases arteriais alterados, baixa
saturacdo e rebaixamento do nivel de consciéncia. O plano de cuidado
envolveu o controle de sinais vitais, monitorizagdo das trocas gasosas e do
padrdo respiratério, oferta de cuidados com a higiene oral, aspiracdo de
secrecdes orofaringeas, monitorizacdo dos parametros do ventilador mecanico
e da pressédo do cuff do tubo endotraqueal. Mediante a experiéncia, conclui-se
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que o Processo de Enfermagem é imprescindivel para garantir uma assisténcia
mais organizada e qualificada, que apesar da emergéncia ser um setor rotativo,
€ possivel implementa-la. Ressalta-se que estabilizado o quadro do paciente, é
necessario seguir acompanhamento com equipe multidisciplinar e referencia-lo
para servicos de atencéo psicossocial.
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