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Resumo:

Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e Coronarianas (UCl)sao ambientes com excesso de tecnologias do cuidado,
inimeros aparelhos de suporte a vida que muitas vezes geram ansiedade ao paciente, que sente-se ameacado e com
medo da morte. Hospitalizagao, confinamento, mudanca da rotina, uso de polifarmacia e dispositivos terapéuticos
como cateteres e contencdes, elevamo risco para ocorréncia de delirium.As préticas assistenciais mais desenvolvidas
e humanizadas, adotamferramentas que incluem Bundle e estabelecem“pacotes”para prevenir,eliminar ou reduzir a
ocorréncia de delirium. Objetivo: Verificar a ocorréncia e fatores de risco para delirium em pacientes internados em
unidade Métodos: estudo analitico, observacional e transversal com abordagemdescritiva e quantitativa, realizado na
UCI de um hospital escola, referéncia no Estado Sergipano, para doencas cardiovasculares, principal via de acesso
dospacientes com sindrome coronariana e infarto miocardico. Pesquisa aprovada no comité de ética com parecer
nimero2.009.131. Amostra nao probabilistica por conveniéncia composta por 44 pacientes que atenderam aos
critérios de inclusdo: idade >= 18 anos; RASS >= -3 e internacdo na UCI >= 48 horas. Instrumento de coleta foram:
Formulario de dados sociodemogréfico e clinico, Richmond Agitation-Sedation Scale (RASS) e Confusion Assessment
Method In A Intensive Care Unit (CAM-ICU). Os dados foram analisados através do programa Bioestat 5.3. Resultados:
72,7% eram homens, idade média de 65 anos, 95,5% tiveram como diagndstico 1AM, 56,8% tinham HAS como
condicdo preexistente. A analgesia e uso de anticoagulante estiveram presentes em 68,2% e 93,2%,
respectivamente. 95,3% nao foram identificados com delirium e o desfecho alta ocorreu em 68,2%, contudo a nao
ocorréncia de delirium pdde ser entendida pela menor exposicao ao confinamento,a organizacdo da unidade. A equipe
de saude tinha boa comunicacao interpessoal com pacientes e familia. Alucidez e orientacdo quanto a temporalidade e
espacocolaboram na cognicdo e consciéncia e esses pacientes foram na maioria (68,2%) avaliados em RASS 0, isto é,
aletas e tranquilos. Conclusdes: As caracteristicas identificadas e percebidas neste ambiente hospitalar pareceram ser
o diferencial para a ndo ocorréncia do delirium.



