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INTRODUCAO: O cancer de ovario configura-se como o tumor ginecolégico de dificil deteccéo, pois cerca de 75%
dos casos diagnosticados encontra-se em estagio avancado, devido a inespecificidade do quadro clinico, tendo em
vista que 70% das primeiras manifestacdes sao atribuiveis ao sistema digestivo. Somente em casos avangados, ha
caquexia, ascite e dispneia ocasionada pela restricdo dos movimentos respiratérios ou derrame pleural. OBJETIVO:
Aplicar a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) a paciente acometida por cancer de ovario associado a
dispneia intermitente e ascite. METODOLOGIA: Estudo de caso de natureza exploratéria e descritiva, realizado em um
hospital publico de referéncia oncoldgica na cidade de Belém-PA, no més de abril de 2014, durante a pratica clinica dos
residentes de Enfermagem. Os dados foram coletados por meio da anamnese, exame fisico, bem como revisdao de
literatura nas bases de dados LILACS e SCIELO. RESULTADOS: Apds a coleta de dados foram identificados os principais
problemas de acordo com a taxonomia de diagndsticos da NANDA (2009-2011): auto-controle ineficaz de saude
caracterizado por déficit de conhecimento; integridade tissular prejudicada caracterizada por excesso de liquidos;
conforto prejudicado caracterizado por sintoma relacionado a doenca (ascite) e padrao de sono prejudicado; padrao
respiratério ineficaz caracterizado por dispneia. Diante disso foram tomadas as seguintes condutas segundo a
Classificacao das Intervencdo de Enfermagem (NIC): orientar sobre a patologia, monitorar sinais vitais, promover
conforto, supervisionar sono e repouso, minimizar esforco fisico, comunicar e registrar queixas, administrar medicacao
e oxigenoterapia prescrita e orientar sobre o procedimento cirdrgico, cuidados do pré e pdés-operatério. A mesma foi
submetida a Histerectomia com Anexectomia Bilateral conforme cirurgia fundamental: omentectomia, apendicectomia
e linfadenectomia pélvica. Apds o procedimento foi encaminhada para o CTI desta unidade, retornou a clinica ao ser
estabilizada e recebeu alta hospitalar em bom estado geral e sem queixas, orientado-se retorno em 14 dias para
avaliacdo médica. CONCLUSAO: Por meio deste estudo, nota-se a importancia da SAE a paciente acometida por
cancer de ovario avancado no pré-operatorio, através da elaboracdo dos diagndsticos de enfermagem e de um plano
de intervengdes individualizado, a fim de trazer melhora do quadro clinico e promover alivio.



