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O tratamento da cardiopatia sofreu modificacdes com implicacdes na indicacdo de intervencdo cirdrgica. Objetivou-
se demonstrar algumas complicacdes em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca (CC), nas quais a equipe de
enfermagem deve empregar cuidado integral atentivo a fim de prever riscos e reduzir danos. Metodologicamente
realizou-se uma pesquisa bibliografica na Scientific Eletronic Library Online (SciELO), onde se encontrou 51 artigos com
os descritores: Cirurgia Cardiaca e Cirurgia de Revascularizacdo Miocardica (CRM). Foram analisados quatro artigos que
se encaixaram nos critérios de inclusdo que foram: estar completos e publicados em lingua portuguesa, no periodo de
2008 a 2006 e atender aos objetivos propostos. A visdo abrangente sobre o paciente submetido a CC pode auxiliar no
emprego de formas preventivas de cuidado e na compreensdo do conjunto de necessidades de acdes. A partir disso, é
prudente considerar que a injlria renal aguda é uma complicacdo freqiiente, ocorrendo em até 30% dos casos, sendo
que outras condicdes clinicas intra e pds-operatérias associadas como: a circulacdo extracorpdérea, as arritmias
cardiacas, etc, facilitam seu desenvolvimento (KOCHI et al, 2008). Além disso, segundo Feier et al (2006) a pior
condicao clinica dos pacientes submetidos a intervencdo cirlrgica é representada pela prevaléncia de co-morbidades
como Diabetes Melittus, Hipertensdo Arterial Sistémica e Doenga Vascular Periférica. Na visdo de Guaragna et. al.
(2006) os problemas neurolégicos, como o Acidente Vascular Cerebral podem ocorrer apés CC, implicando em alta
mortalidade e sobreviventes com déficit funcional. Para Pego-Fernandes (2007) o pds-operatdrio pode ter boa evolucdo
clinica se houver adequado cuidado. Conclui-se que, o progresso do manejo pré e pds-operatério pela identificacdo de
fatores de risco operatérios e o implemento de medidas pelas equipes de enfermagem para neutralizar influéncias
deletérias podem reduzir a morbi-mortalidade cirtrgica.



