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Introducdo: Na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) geralmente sdo admitidos pacientes graves e recuperaveis que
demandam cuidados e atencao constante, normalmente quanto mais grave o seu contexto clinico, maior é sua
dependéncia de recursos estruturais, equipamentos e principalmente equipe profissional (STECHINSKI, ALMEIDA, et al.,
2019). Assim, a assisténcia de enfermagem estd presente initerruptamente, zelando pela seguranca dos pacientes e
proporcionando um cuidado direcionado a cada situacdo, como no cuidado aos pacientes criticos mantidos sob
Ventilagdo Mecanica Invasiva (VMI). Objetivo: relatar a utilizacdo do Processo de Enfermagem (PE) no cuidado do
paciente sob VMI. Metodologia: Trata-se de um relato da experiéncia de natureza descritiva, vivenciado durante as
atividades tedrico praticas da Disciplina de Enfermagem no Cuidado ao Paciente Critico, do curso de Graduacao em
Enfermagem da Universidade do Estado de Santa Catarina - UDESC em uma UTI de um Hospital de grande porte de
Santa Catarina, no periodo de maio de 2019. Resultados: Durante as atividades tedrico praticas os diagnésticos de
enfermagem mais utilizados para os pacientes sob ventilacdo mecanica invasiva, foram os de déficit no autocuidado,
troca de gazes prejudicada e risco de infeccao. Dentre as principais intervencdes prescritas observou-se a aspiracao de
secrecOes; higiene oral; monitorizacdo saturacao, do posicionamento do tubo, da pressdo do cuff, dos sinais de
hipéxia; verificacdo modo ventilatério; manutencao da cabeceira elevada e troca do cadarco de fixacdo. Os pacientes
submetidos a VMI podem receber suporte ventilatério total ou parcial, por meio de um tubo endotraqueal ou canula de
tragueostomia, ou seja, o ventilador pode ser programado pra fazer automaticamente toda a assisténcia ventilatéria
ou auxiliar parcialmente pacientes em desmame ventilatério ou debilitado sem sedacdo por farmacos (ROCHA,
ROCHA, et al.,, 2017). A VM é um recurso muito utilizado na manutencdo da condicao fisiolégica dos pacientes, foi
observado como um dos cuidados mais complexos da equipe de enfermagem. De acordo com a taxonomia NANDA
(2015) a implementacéo da Sistematizacao da Assisténcia em Enfermagem permite a padronizacao do cuidado
conforme cada contexto clinico. Conclusdo: O PE permite que pacientes criticos em suporte ventilatério recebam uma
assisténcia de qualidade, refletindo melhores Resultados de Enfermagem frente as intervencdes realizadas, além de
assegurar equipe de enfermagem.



