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Introducdo: Hérnia é uma protrusao (abertura) da parede abdominal causada por ruptura desta parede, podendo
ocorrer em varios locais, como por exemplo: no umbigo (hérnia umbilical) e na regido inguinal (hérnia inguinal). A
corregao do defeito na musculatura abdominal é realizada através da hérniorrafia inguinal que é um dos
procedimentos mais comuns no homem, estando associado a hdabitos de vida e algumas patologias, tais como:
tabagismo, constipacdo intestinal e doenca da prdstata, sendo que a presenca destas, geralmente aumenta a pressao
dentro do abddémen facilitando a ocorréncia da hérnia. Diante disso torna-se cada vez mais incisivo a compreensdo da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) como um dos meios que o enfermeiro dispde para aplicar seus
conhecimentos técnico-cientificos e humanos na assisténcia ao paciente de forma a proporcionar um cuidado de
enfermagem continuo e humanizado, caracterizando assim sua pratica profissional. Objetivo: Identificar os possiveis
diagnésticos e intervencdes de enfermagem ao paciente submetido a hérniorrafia inguinal. Metodologia: Apresentou-se
um relato de experiéncia de paciente submetido a herniorrafia inguinal, onde se aplicou a SAE através das etapas do
processo de enfermagem (histérico, diagndstico, prescricdo, implementacao e avaliacdo). Este estudo foi realizado
durante o més de abril de 2013 no decorrer do aprendizado tedrico-pratico da disciplina Semiologia e Semiotécnica no
setor Clinico Cirirgico em hospital da rede publica no municipio de Floriano (Pl). A coleta de dados baseou-se no
preenchimento do formuldrio, durante entrevista e levantamento dos principais problemas e/ou necessidades da
paciente, usando como base as taxonomias da NANDA para tracar os possiveis diagnésticos. Resultados: Destacaram-
se 0s seguintes diagndsticos no pds-operatdrio do paciente: Risco de infeccdo relacionada a pele rompida; Padréo de
sono prejudicado relacionado a controle do sono caracterizado por relatos de ficar acordado; Eliminacdo urindria
prejudicada relacionada a multiplas causas caracterizado por hesitacdo urindria e Capacidade de transferéncia
prejudicada relacionada a dor caracterizada por incapacidade de transferi-se da cama para a posicdo em pé.
Conclusédo: Nesses aspectos, conclui-se que a SAE é de suma importancia para a assisténcia ao paciente poés
operatério de hérnia inguinal, pois proporciona melhoria significativa da qualidade da assisténcia humanizada prestada
ao paciente.



