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INTRODUCAO: A Insuficiéncia Cardiaca (IC) é uma condicdo clinica complexa que se caracteriza pela incapacidade
do coracdao bombear adequadamente para suprir as necessidades metabdlicas do corpo podendo ter como origem
alteracdes estruturais e/ou funcionais do coracdo. A sindrome possui 2 classificacdes sendo: aguda, que ocorre em
pacientes sem sinais ou sintomas prévios, ou crénica caracterizada pela exacerbacao aguda ou gradual dos sinais e
sintomas em repouso (MANGINI, 2013). O diagnéstico da IC é clinico, através da histéria contada pelo paciente que
inclui a intolerancia aos esforcos e achados do exame fisico. OBJETIVO: Relatar um caso de Insuficiéncia Cardiaca
Descompensada (ICD), vivenciada por académicos de enfermagem durante as praticas supervisionadas em um
Hospital Regional do Rio Grande do Norte (RN), buscando proporcionar uma ampliagdo dos conhecimentos para,
assim, promover uma melhor assisténcia aos pacientes. METODOLOGIA: Durante as praticas da disciplina de
Semiologia e Semiotécnica |, realizado pelos discentes do 42 periodo do curso Bacharelado em Enfermagem foi
vivenciado o caso de uma paciente, sexo feminino, 53 anos, internada no dia 13 de marco de 2023 na Unidade de
Tratamento Intensivo (UTI) devido a uma ICD que ocasionou um edema pulmonar gerando uma dispneia (principal
gueixa) em repouso. RESULTADOS: O acompanhamento desse caso nos possibilitou uma analise clinica, associando os
conhecimentos tedricos da sala de aula com uma vivéncia pratica no ambiente hospitalar. Nos possibilitou ainda, a
construcdo e a realizacao das etapas do Processo de Enfermagem, de modo a organizar a assisténcia frente ao caso
e prescrever os cuidados de enfermagem, possibilitando a melhoria da qualidade assistencial. E importante destacar,
também, que a comunicacdo com a paciente foi fundamental para gerar uma educacao em saude j& que a mesma
utilizava a terapia medicamentosa de maneira correta, mas ndo houve adequacdo da sua rotina. CONSIDERACOES
FINAIS: Logo, a IC é uma doenca cronica que necessita de cuidados especificos e continuos para o seu controle, mas
com o baixo investimento na saude, o acesso inadequado aos servicos de atendimento e a falta de acompanhamento
adequado nos servicos causam a permanéncia dessa sindrome. Dessa forma, é de suma importancia que a equipe
multiprofissional esteja preparada para reconhecer os sinais e sintomas presentes e quais as melhores formas de
tratamento para a paciente.



