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INTRODUCAO

e Agravamento clinico: um estado dinamico
experimentado por um paciente comprometendo
a estabilidade hemodindmica, marcado por
descompensacdo fisiologica acompanhada de
achados subjetivos ou objetivos.

(PADILLA e MAYO, 2018)




©9,47% dos pacientes apresentaram pelo
menos um sinal vital anormal de uma a
guatro horas antes de entrarem em parada

cardiaca.
(GIULIANO, 2017) - Traducao Livre




SINAIS VITAIS

e Frequéncia Respiratoria: Numero de incursoes respiratorias por _I_
minuto (irpm);

e Frequéncia Cardiaca: Numero de batimentos cardiacos por minuto
(bpm)

e Pressao Arterial Sistdlica: Pressdo do sangue na parede das artérias
_|_ durante a sistole cardiaca (mmHg)




SINAIS VITAIS

e Nivel de Consciéncia: Exame rapido do estado neuroldgico do _I_
paciente (AVDI - A: Alerta; V: Nao responde a estimulos sonoros; D:
Nao responde a estimulos tateis; |: Inconsciente)

e Temperatura Axilar: Temperatura aferida a partir de termdmetro na
regiao axilar (°C)

_|_ e Saturacgao Periférica de Oxigénio: Saturacao periféerica da
oxihemoglobina (%)
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2 | 1 | o0 | 1
<8 | | 914 | 1520
| <40 | 40-50 | 5110 | 101-110

| 71-80 | 81100 | 101199 | | >200
| | A | v | Db
| <35 | 35.1-36 | 36.1-38 |38.1-385| 386
(9293 | 9495 | >% | |




S CONDUTAS

CONDUTA REAVALIACAO —|—

Aferir os sinais vitais de 6/6h Reavaliar de 6/6h ou em
e seguir os cuidados de casos de alteracoes.
rotina.

Aferir os sinais vitais de 4/4h. Reavaliar de 4/4h e seguir
conduta de acordo com o
Novo escore.

Acionar o médico. Aferir os Reavaliar de 1/1h e seguir
sinais vitais de 1/1h. conduta de acordo com o
novo escore. Se permanecer
>3, deve-se acionar o meédico.

>5 Acionar o meédico. Aferir os Reavaliar escore de 30/30

sinais vitais a cada 30 min, seguir conduta
minutos. conforme o0 novo escore
obtido. Se permanecer >5,
acionar o médico e preparar
para manobras de
reanimacao

cardiorrespiratoria.
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VISUALIZACAO E IMPRESSAO

Clicar em “VISUALIZAR
DO CONTROLE DO PAC
depois em “IMPRIMIR/V
IMPRESSAO”

REGISTROS
ENTE” e

SUALIZAR

Caso o0 objetivo seja visualizar as
pontuacoes registradas, selecionar
“VISUALIZAR IMPRESSAQ?”, o que

mostrara os registros na tela do

computador.

Caso o0 objetivo seja imprimir os
registros, selecionar “IMPRIMIR E

FECHAR”



OBSERVACOES

e O POP referente ao uso da escala ja esta |
disponivel e a escala estara disponivel no setor
de forma impressa para visualizacao;

e Pacientes entubados ou que de alguma forma
nao possam ter a frequéncia respiratoria natural
avaliada terdo a pontuacdo MEWS de trés
pontos para tal quesito;

e E de fundamental importancia que as
informacdes dos sinais vitais sejam registradas o
mais brevemente possivel apods a coleta;

e Toda a equipe de enfermagem deve ter recebido
o0 treinamento e serem capacitados para o uso
da escala. N



_|_

A importancia do registro adequado:

e Permite o acompanhamento do estado clinico
dos pacientes internados no setor;

e Facilita a analise das dificuldades encontradas
no ambiente de trabalho;

e Ajuda a identificar problemas de comunicacao na
equipe multiprofissional.

A escala permite:

- Mais padronizacao;

- Melhor comunicacao;

- Mais seguranca ao paciente;

- Mais fundamentacéo cientifica.

CONCLUSAO

X




Fim do Treinamento
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