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RESUMO

O Infarto Agudo do Miocardio (IAM) configura-se como uma das principais causas de
morbimortalidade no Brasil e no mundo, representando um relevante problema de saude publica.
Diante desse contexto, o presente estudo teve como objetivo identificar as principais agdes de
enfermagem na identificacdo, monitorizacdo e cuidado ao paciente com IAM no cenario de
urgéncia e emergéncia. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem
qualitativa, que possibilita reunir, analisar e sintetizar resultados de diferentes estudos sobre a
tematica. Os resultados evidenciam que a equipe de enfermagem desempenha papel
fundamental no atendimento ao paciente com IAM, atuando desde a triagem até a monitorizagéo
continua durante a internagdo. Entre as principais agdes destacam-se a realizagao de anamnese
direcionada, exame clinico, identificacdo precoce de sinais e sintomas de sindrome coronariana
aguda, monitorizagao dos sinais vitais, realizagédo do eletrocardiograma e suporte no tratamento
instituido. Conclui-se que a atuagcdo rapida e qualificada da enfermagem contribui
significativamente para o diagndstico precoce, a reducdo de complicacbes e a melhoria do
prognadstico dos pacientes acometidos por IAM.

PALAVRAS-CHAVE: Infarto. Enfermagem. Cuidados criticos.

ABSTRACT

Acute Myocardial Infarction (AMI) is one of the leading causes of morbidity and mortality in Brazil
and worldwide, representing a significant public health problem. In this context, the present study
aimed to identify the main nursing actions in the identification, monitoring, and care of patients
with AMI in the emergency setting. This is an integrative literature review, with a qualitative
approach, which allows for the gathering, analysis, and synthesis of results from different studies
on the subject. The results show that the nursing team plays a fundamental role in the care of
patients with AMI, acting from triage to continuous monitoring during hospitalization. Among the
main actions, the following stand out: conducting a focused anamnesis, clinical examination, early
identification of signs and symptoms of acute coronary syndrome, monitoring vital signs,
performing an electrocardiogram, and supporting the instituted treatment. It is concluded that the
rapid and qualified action of nursing significantly contributes to early diagnosis, reduction of
complications, and improvement of the prognosis of patients affected by AMI.
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RESUMEN

El infarto agudo de miocardio (IAM) es una de las principales causas de morbilidad y mortalidad
en Brasil y a nivel mundial, lo que representa un importante problema de salud publica. En este
contexto, el presente estudio tuvo como objetivo identificar las principales acciones de enfermeria
en la identificacion, el monitoreo y la atencion de pacientes con IAM en el &mbito de urgencias.
Se trata de una revisién bibliografica integradora, con un enfoque cualitativo, que permite
recopilar, analizar y sintetizar los resultados de diferentes estudios sobre el tema. Los resultados
muestran que el equipo de enfermeria desempefia un papel fundamental en la atencién de
pacientes con IAM, desde el triaje hasta el monitoreo continuo durante la hospitalizacion. Entre
las principales acciones, destacan: realizar una anamnesis focalizada, examen clinico,
identificaciéon temprana de signos y sintomas de sindrome coronario agudo, monitoreo de signos
vitales, realizacion de un electrocardiograma y apoyo al tratamiento instaurado. Se concluye que
la accién rapida y calificada de enfermeria contribuye significativamente al diagnéstico precoz, la
reduccion de complicaciones y la mejora del prondstico de los pacientes afectados por IAM.

PALABRAS CLAVE: Ataque cardiaco. Enfermeria. Cuidados intensivos.

1. INTRODUGAO

O Infarto Agudo do Miocardio (IAM) é uma das principais causas de morbidade e
mortalidade tanto no Brasil quanto globalmente, configurando-se como um significativo problema
de saude publica. Dados do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide revelam
que, em 2017, o pais registrou 92.657 mortes atribuidas ao IAM, destacando a relevancia dessa
condicao na mortalidade da populacédo. Ademais, o IAM representou aproximadamente 10,2%
das internacdes no Sistema Unico de Saude, sendo mais frequente em pessoas com mais de 50
anos, o que evidencia ndo apenas a magnitude do agravo, mas também possiveis fragilidades
nas agbes de prevengdo, controle dos fatores de risco cardiovasculares e acesso oportuno aos
servigos de saude, aspectos fundamentais para a redugdo da morbimortalidade associada a
doenca (Nicolau et al., 2021).

Na maioria dos casos, o IAM ocorre devido a instabilidade das placas ateroscleréticas
nas artérias coronarias, que podem se romper ou apresentar erosao, favorecendo a formagéao
de coagulos e a consequente reducao ou interrup¢éo do fluxo sanguineo para o miocéardio. Essa
diminuicdo na oferta de oxigénio pode resultar em isquemia e necrose do tecido cardiaco.
Embora historicamente a doenga coronariana tenha sido mais vinculada ao sexo masculino,
evidéncias indicam que o IAM também é uma causa significativa de morbidade e mortalidade
entre mulheres, podendo ter um desfecho mais grave nesse grupo (Guida et al., 2024).

As doencgas cardiovasculares estdo ligadas a diversos fatores de risco importantes,
incluindo hipertensdo arterial, tabagismo, consumo excessivo de alcool, sedentarismo e
hiperglicemia; além disso, a idade contribui para agravar condigdes pré-existentes. A maior parte

desses fatores é passivel de modificagdo, sublinhando a importancia da implementagéo de
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medidas preventivas que se baseiem na identificacdo e estratificagdo do risco individual para
possibilitar um acompanhamento e controle eficazes. Assim sendo, entender o perfil
populacional, seus habitos e os determinantes que aumentam sua vulnerabilidade sao essenciais
para que os profissionais de salude possam desenvolver agdes promissoras em promogao e
prevencao da saude, além de fortalecer a educagao em saude e implementar politicas publicas
voltadas a melhoria das condigdes sociais (Leite et al., 2021).

Nesse cenario, a equipe de enfermagem desempenha um papel crucial na identificacdo
precoce dos sinais e sintomas relacionados ao IAM; o monitoramento continuo dos parametros
hemodinamicos e a realizagdo imediata das intervengdes necessarias sdo fundamentais para
assegurar estabilidade clinica e um prognoéstico favoravel. Portanto, torna-se fundamental
compreender quais sdo as principais agdes realizadas pelos profissionais de enfermagem na
identificacdo, monitoramento e atendimento aos pacientes com infarto agudo do miocardio em

situagbes de urgéncia e emergéncia.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem qualitativa, método que
permite reunir, analisar e sintetizar resultados de diferentes estudos acerca de uma tematica
especifica, contribuindo para uma compreensdo mais ampla e sistematizada do fendbmeno
investigado.

A condugao da pesquisa seguiu o protocolo metodoldgico proposto por Mendes, Silveira
e Galvao (2008), o qual é estruturado em seis etapas. A primeira corresponde a identificagdo do
tema e definicdo da questao norteadora da revisdo. A segunda consiste no estabelecimento dos
critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos, bem como na estratégia de busca na literatura
cientifica. Na terceira etapa ocorre a definicdo das informagdes a serem extraidas dos estudos
selecionados e a categorizagéo das evidéncias encontradas. A quarta etapa envolve a avaliagdo
critica dos estudos incluidos na revisdo. A quinta etapa refere-se a interpretagédo dos resultados
obtidos, enquanto a sexta e ultima etapa consiste na sintese e apresentagdo do conhecimento
produzido.

Para a construgcdo da pergunta central, utilizou-se a estratégia PICo, acrénimo para
Populacdo (P), Interesse (I), Contexto (Co). Essa abordagem foi aplicada na elaboragdo da
questao norteadora desta reviséo integrativa da literatura: Quais sdo as principais ag¢des de
enfermagem na identificacdo, monitorizacdo e cuidado ao paciente com infarto agudo do

miocardio no contexto da urgéncia e emergéncia?
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A seguir, apresenta-se a tabela representativa dessa construgado, de acordo com cada

um dos componentes da estratégia PICo.

Tabela 1. Construgéo da pergunta norteadora. Crato, Ceara, Brasil

ACRONIMO DEFINIGAO DESCRICAO

P Populagao Pacientes com infarto
agudo do miocardio
(IAM)

| Intervencao Acdes de enfermagem

Co Contexto Servigos de urgéncia e
emergéncia

Fonte: Autores, 2026.

A coleta de dados foi realizada durante os meses de fevereiro e mar¢co de 2026 na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando as bases de dados MEDLINE, LILACS e BDENF,
bem como na biblioteca eletrénica SciELO. Na estratégia de busca, foram utilizados os
descritores indexados nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Infarto”, “Enfermagem” e
“Cuidados Criticos”. Os descritores foram combinados por meio do operador booleano AND,
resultando na seguinte estratégia de busca: (“Infarto” AND “Enfermagem” AND “Cuidados
Criticos”).

Como critérios de inclusao foram considerados artigos publicados no idioma portugués,
inglés e espanhol, disponiveis gratuitamente, publicados nos ultimos oito anos e que abordassem
como temética central o infarto agudo do miocérdio e a assisténcia de enfermagem. Foram
excluidos artigos de revisdo, cartas ao editor, publicacbes duplicadas e estudos que

apresentavam inconsisténcias metodolégicas ou resultados inconclusivos.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

Ao término do processo de busca inicial foram identificados 77 estudos. Entretanto, apds
a aplicagao dos critérios de elegibilidade e analise dos titulos, resumos e objetivos, 6 artigos
provenientes da BVS foram considerados pertinentes para compor a analise. Adicionalmente,
foram incluidos 3 estudos provenientes da biblioteca eletrénica SciELO, por apresentarem
contribuigdes relevantes para a compreensao e fundamentagao da tematica abordada. Devido

ao reduzido numero de estudos, nao foi necessaria a utilizagao de softwares especificos para a
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triagem dos estudos. Dessa forma, todo o processo de selecao foi realizado manualmente, por
meio da leitura dos materiais encontrados e da analise de sua pertinéncia em relagédo ao objetivo.

Segue abaixo o fluxograma PRISMA que ilustra o percurso metodolégico utilizado:

Fluxograma PRISMA. Selecao dos artigos selecionados nas bases de dados. Crato-CE, Brasil

[ Identificagcao de Estudos a partir de bases de dados e registros ]
o N° total de estudos nas
el bases de dados:
S (N= 77 estudos)
E MEDLINE = 21
£ LILACS = 17
K= DENF = 28
I%ciELO= 11
)
Removidos;
£ Textos n&o disponiveis= 05 Apos leitura por titulos e
o Fora do tempo selecionado= o resumos e nao contemplavam o
.g 07 tema:
(= Duplicados= 15 (N=15)

l
' N\

K Estudos elegiveis:
8 (N=35) Removidos apds a leitura por
% texto completo e ndo
= responderam a pergunta:
@ i (N=26)
w
)
2 Estudos incluidos na revisdo:
.'g (N=09)
= BVS= 06
= SciELO= 03

Fonte: Autores, 2026.

A seguir encontra-se a tabela com os principais estudos utilizados na constru¢cado dos

resultados dessa pesquisa, organizada por autores, titulos e resultados.
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Tabela 2. Caracterizagéo dos estudos selecionados. Crato-CE, Brasil
AUTORES:

Santo, 2025)

(Secretaria de Estado
da Saude do Espirito

TITULOS:
Abordagem ao
Paciente com
Sindrome

Coronariana Aguda

RESULTADOS:

Redugao dos tempos de
interpretacdo do ECG na chegada,
reducao dos tempos de porta-balao
e/ou porta-agulha e mortalidade
intra-hospitalar.

(Pedrao et al., 2018)

Diagnésticos e
intervencgoes de
enfermagem para
pacientes

cardiolégicos em

cuidados paliativos

Evidenciaram-se uma assisténcia
pouco focada em  aspectos
espirituais e psicoldgicos e a falta de
evidéncias, na literatura, que
fortalegam alguns diagnodsticos e
intervencgdes de Enfermagem.

(Pelazza et al., 2023)

Atendimento a
pacientes infartados
submetidos a

angioplastia antes e
durante a COVID-19:
estudo transversal

Houve aumento no numero de
procedimentos de ATC, em 11,46%
de 2019 a 2021, com consequente
elevagdo da assisténcia de
enfermagem e multiprofissional
durante a pandemia da COVID-19.

(Malheiros et al., 2021)

Carga horaria de
enfermagem aplicada
ao paciente com
infarto agudo do
miocardio

A carga horaria de enfermagem
varia de acordo com a
complexidade que o Infarto do
Miocardio pode manifestar. O
paciente necessita de maior nimero
de pessoal de enfermagem devido
alta carga horaria para atender
todas as intervengdes necessarias.

(Vieira et al., 2022)

Avaliagao do Impacto
da Implantagdao de
um Sistema de

Ambulancia Pré-
Hospitalar sobre
Mortalidade por

Infarto Agudo do
Miocardio em um
Pais em
Desenvolvimento

As taxas de mortalidade por IAM
diminuiram ao longo do estudo, em
média 2% por ano, com variagao
sazonal. A mortalidade intra-
hospitalar também  apresentou
tendéncia de queda, de 13,81% em
2008 para 11,43% em 2016.

(Junior et al., 2022)

Infarto agudo do
miocardio recorrente

Evidenciou-se a descontinuidade
das agbes de cuidado apds o
primeiro evento isquémico e a
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sob a perspectiva do
paciente

escassez de orientacbes oferecidas
para pessoa e aos seus familiares
na alta hospitalar.

(Guida et al., 2024).

Fatores de Risco,
Manejo e Evolugao
apos Primeiro Infarto
Agudo do Miocardio:
Um Estudo de Mundo
Real Comparando
Coortes de Mulheres
e Homens na Rede
TriNetX

O grupo de mulheres apresentou

maior ocorréncia do desfecho
combinado de obito, nova
hospitalizagao por IAM,

procedimentos de revascularizagao
miocardica, ou insuficiéncia
cardiaca apos fase hospitalar e com
seguimento de 5 anos.

(Leite et al., 2021).

Fatores de risco para

infarto agudo do
miocardio
evidenciados em
pacientes

hospitalizados em
unidade coronariana

Os fatores de risco mais
prevalentes na amostra foram:
sedentarismo, hipertensao arterial,
histérico familiar, tabagismo, ingesta
alcodlica e diabetes mellitus.

(Nicolau et al., 2021).

Diretrizes da
Sociedade Brasileira
de Cardiologia sobre

Angina Instavel e
Infarto Agudo do
Miocardio sem
Supradesnivel do

Segmento ST — 2021

prazos devem levar em
consideragao as particularidades de
cada situagdo, uma vez que as
intercorréncias dos procedimentos,
condigdes de acesso ao servigo de
saude e caracteristicas individuais
de cada paciente sdo muito
variaveis.

As principais intervengdes incluem a monitorizagdo continua do ritmo cardiaco, a
manutencdo de repouso absoluto e a instalagdo de um acesso venoso periférico, além da
priorizagao na realiza¢ao do eletrocardiograma (ECG), que deve ser analisado preferencialmente
em até 10 minutos apds a chegada do paciente com dor no peito. Também é responsabilidade
da equipe de enfermagem administrar acido acetilsalicilico (AAS) em dose de 300 mg (variando
entre 160 a 320 mg por via oral mastigavel), exceto em casos de contraindicagdes como alergia
ou sangramento digestivo ativo, situagdes nas quais o clopidogrel pode ser indicado. A equipe
deve ainda fornecer oxigénio suplementar por cateter nasal ou mascara (2 a 4 L/min) quando a
saturagao de O, estiver abaixo de 90%, houver dispneia ou sinais de congestao pulmonar,

mantendo vigilancia constante sobre o estado clinico e assegurando que um desfibrilador esteja
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disponivel para intervengbes imediatas em possiveis complicacées (Secretaria de Estado da
Saude do Espirito Santo, 2025).

O Processo de Enfermagem é um método sistematico e humanizado para organizar
cuidados, estruturado nas fases de investigagao, diagnéstico de Enfermagem, planejamento,
implementacdo das intervengbes e avaliagdo. Isso assegura uma assisténcia continua
fundamentada em critérios técnicos e cientificos. Nesse contexto, as habilidades dos enfermeiros
devem se concentrar na avaliagdo cuidadosa e sistematica dos sinais e sintomas, assim como
na colaboracgao integrada com a equipe multiprofissional para definir prioridades individuais que
favorecam o alcance dos objetivos terapéuticos. No entanto, foi observado que os cuidados de
enfermagem frequentemente se concentram nos dominios fisioldgicos e clinicos, evidenciando
a necessidade de uma abordagem mais abrangente que inclua também aspectos psicossociais,
emocionais e espirituais dos pacientes (Pedrao et al., 2018).

Adetecgao precoce do Infarto Agudo do Miocardio (IAM) e o inicio imediato do tratamento
sdo fundamentais para reduzir tanto a mortalidade quanto as complicagbes associadas ao
quadro clinico. A confirmacgao diagnostica deve ser feita rapidamente através da avaliagdo da
histéria clinica, exame fisico detalhado, eletrocardiograma (ECG) e exames complementares
laboratoriais e por imagem, permitindo uma abordagem eficaz. No que diz respeito ao tratamento,
a intervengdo coronariana percutanea conhecida como Angioplastia Transluminal Coronaria
(ATC) é uma das principais estratégias para restaurar o fluxo sanguineo ao miocardio. A eficacia
da reperfusao esta diretamente relacionada ao tempo entre o diagndstico e o inicio do tratamento
denominado tempo porta-baldo que deve ser inferior a 90 minutos para assegurar melhores
resultados clinicos e prognésticos (Pelazza et al., 2023).

A atuacédo da equipe de enfermagem na Unidade de Terapia Intensiva coronariana requer
intensa dedicacdo e vigilancia constante devido a gravidade das condi¢gbes clinicas dos
pacientes internados. Isso demanda respostas rapidas e decisdes precisas. Neste contexto, &
essencial que o enfermeiro realize uma avaliagdo abrangente do paciente com Infarto Agudo do
Miocardio nas primeiras 24 horas apds a internagao, periodo critico. Mesmo aqueles pacientes
inicialmente hemodinamicamente estaveis podem apresentar complicagdes graves inesperadas,
como choque cardiogénico ou parada cardiorrespiratoria; isso reforca a necessidade de
monitoramento continuo e cuidado especializado (Malheiros et al., 2021).

Os desfechos relacionados ao infarto agudo do miocéardio (IAM) sédo influenciados por
diversos fatores, especialmente pela estrutura disponivel para atendimento aos pacientes. A
implementacdo de protocolos clinicos baseados em evidéncias € crucial para aprimorar os

cuidados prestados. Contudo, existem limitagdes significativas, como infraestrutura inadequada
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nos servigos emergenciais, particularmente no atendimento pré-hospitalar e em hospitais
menores, além da capacitagao insuficiente dos profissionais da saude. Ademais, dificuldades
financeiras e politicas dificultam o fortalecimento das redes assistenciais a saude, ressaltando a
urgéncia na organizagao desses elementos para garantir um cuidado mais seguro e eficaz (Vieira
et al., 2022).

No ambito da assisténcia em enfermagem, o planejamento da alta hospitalar € um
componente essencial para assegurar continuidade no cuidado apds a internagao. Esse
planejamento deve ser realizado sistematicamente levando em conta as particularidades clinicas
e sociais de cada paciente; deve envolver agao colaborativa entre toda a equipe multiprofissional.
Oferecer orientagdes claras ao paciente e seus familiares durante toda a hospitalizagao favorece
melhor entendimento sobre seu quadro clinico bem como sobre o tratamento proposto; isso
facilita a formulagao de um plano terapéutico alinhado as necessidades reais do individuo (Junior
et al., 2022).

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A assisténcia de enfermagem ao paciente acometido por Infarto Agudo do Miocérdio é
de grande relevancia no contexto da urgéncia e emergéncia, pois o enfermeiro desempenha um
papel essencial na identificagdo rapida das manifestagbes clinicas e no acompanhamento
continuo do estado do paciente. A atuagdo desse profissional possibilita reconhecer
precocemente alteragdes hemodinamicas, realizar a monitorizagdo adequada e colaborar para a
realizagdo imediata de exames e intervengdes necessarias.

Sua atuacéo envolve educacdo em saude, monitorizagc&o rigorosa, administragdo segura
de terapias e tomada de decisdes rapidas que contribuem para a estabilidade clinica do paciente.
Além disso, o enfermeiro é essencial na promoc¢éo da adesao ao tratamento e na reabilitagcéo,
reduzindo reinternagdes e melhorando o progndstico e a qualidade de vida.

Estudos relacionados ao Infarto Agudo do Miocardio possuem grande relevancia em
nivel mundial, pois essa condigédo esta entre as principais causas de morbidade e mortalidade
no mundo. Dessa forma, pesquisas dessa natureza possuem impacto global, pois colaboram
para a melhoria da qualidade do cuidado, para a capacitacdo dos profissionais de saude e para
o fortalecimento das estratégias de prevengéo e tratamento das doencas cardiovasculares em
diversas realidades.

Como limitagdo, este estudo restringiu-se as bases de dados selecionadas para a

pesquisa, ndo contemplando uma busca mais abrangente em outras fontes de informagao
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cientifica. Essa delimitagdo ocorreu em fungdo do tempo disponivel para a realizagdo do estudo
e do foco tematico estabelecido. Dessa forma, recomenda-se que estudos futuros ampliem a
busca para outras bases de dados e utilizem diferentes estratégias metodolégicas, possibilitando
a inclusdo de um maior niumero de publicagdes e a expansdo das evidéncias relacionadas a

tematica investigada.

REFERENCIAS

GUIDA, Camila Mota; SOUZA, Eduardo Juvenal de; COSTA, Leandro Menezes Alves da;
SCUDELER, Thiago Luis; NUNES, Rafael Amorim Belo; OLIVEIRA, Gustavo Bernardes de
Figueiredo. Fatores de Risco, Manejo e Evolugéo apés Primeiro Infarto Agudo do Miocardio: Um
Estudo de Mundo Real Comparando Coortes de Mulheres e Homens na Rede TriNetX. Arq. Bras.
Cardiol., V. 121, n. 10, €20230692, out. 2024. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/abc/a/ TNFMZ5DJBdRcxd3KTQF8pJy/?lang=pt/.

JUNIOR, J. R;; SUDRE, G. A.; CORREA, C. R. DE A;; SUDRE, M. R. S.; CARRIJO, M. V. N,;
DESSOTTE, C. A. M.; MAIER, S. R. DE O. Infarto agudo do miocardio recorrente sob a
perspectiva do paciente / Recurrent acute myocardial infarction under the patient's
perspective. Journal of Nursing and Health, v. 12, n. 1, 22 fev. 2022. Disponivel em:
https://periodicos.ufpel.edu.br/index.php/enfermagem/article/view/20986.

LEITE, D. H. B.; SANTOS, S. M. J.; DANTAS, G. H. de O.; NASCIMENTO, A. C. L. do; ARRUDA,
A. J. C. G. de; SANTOS, T. S. R. Risk factors for acute myocardial infarction evidenced in
hospitalized patients in the coronary care unit / Fatores de risco para infarto agudo do miocardio
evidenciados em pacientes hospitalizados em unidade coronariana. Revista de Pesquisa
Cuidado é Fundamental Online, Rio de Janeiro, Brasil, v. 13, p. 1032-1036, 2021. Disponivel em:
https://seer.unirio.br/cuidadofundamental/article/view/9859.

MALHEIROS, N. S.; PEREIRA, L. dos S.; SAMPAIO, C. E. P.; FRANCISCO, M. T. R.; MARTA,
C. B. Nursing hour load applied to the patient with acute myocardial infarction / Carga horaria de
enfermagem aplicada ao paciente com infarto agudo do miocardio. Revista de Pesquisa Cuidado
€ Fundamental Online, Rio de Janeiro, Brasil, v. 13, p. 130-135, 2021. Disponivel em:
https://seer.unirio.br/cuidadofundamental/article/view/7930.

MENDES, Karina Dal Sasso; SILVEIRA, Renata Cristina de Campos Pereira; GALVAO, Cristina
Maria. Revisao integrativa: método de pesquisa para a incorporagédo de evidéncias na saude e
na enfermagem. Texto contexto - enferm., Florianépolis, v. 17, n. 4, p. 758-764, dez. 2008.
Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/tce/a/XzFkg6tjWs4wHNgNjKJLkXQ/?format=htmI&lang=pt#.

NICOLAU, J. C.; FEITOSAFILHO, G. S.; PETRIZ, J. L.; FURTADO, R. H. M.; PRECOMA, D. B;
LEMKE, W.; LOPES, R. D. et al. Diretrizes da Sociedade Brasileira de Cardiologia sobre Angina
Instavel e Infarto Agudo do Miocardio sem Supradesnivel do Segmento ST — 2021. Arg. Bras.
Cardiol., V. 117, n. 1, p. 181-264, 2021. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/abc/a/QvaxL FycJhLvNGFzPhsbZPF/?lang=pt

PEDRAO, Thais Gassi; BRUNORI, Evelise Helena Fadini Reis; SANTOS, Eloiza da Silva;
BEZERRA, Amanda; SIMONETTI, Sérgio Henrique. Diagndsticos e intervengdes de enfermagem
para pacientes cardioldégicos em cuidados paliativos. Revista de Enfermagem UFPE on line,

10
Este artigo é publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga Creative Commons Atribuigdo 4.0 Internacional
(CC-BY), que permite uso, distribuicdo e reprodugéo irrestritos em qualquer meio, desde que o autor original e a fonte
sejam creditados.


https://recima21.com.br/
https://periodicos.ufpel.edu.br/index.php/enfermagem/article/view/20986
https://seer.unirio.br/cuidadofundamental/article/view/9859
https://seer.unirio.br/cuidadofundamental/article/view/7930
https://www.scielo.br/j/tce/a/XzFkq6tjWs4wHNqNjKJLkXQ/?format=html&lang=pt
https://www.scielo.br/j/abc/a/QvqxLFycJhLvNGFzPhsbZPF/?lang=pt

v7.n6.2026

4 N\
AA REVISTA CIENTIFICA - RECIMA21 ISSN 2675-6218
RECIMAR]

\ _/

Recife, V. 12, n. 1, p. 3038-3045, 2018. Disponivel em:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/234933

PELAZZA, Bruno Bordin; OLIVEIRA, Bruna Eduarda Schreiner de; MAIA, Mayra Rayane da;
PAULA, Cacia Régia de; LENTSCK, Maicon Henrique; TRINCAUS, Maria Regiane; JERONYMO,
Daniela Vigano Zanoti; GALDINO, Maria José Quina. Atendimento a pacientes infartados
submetidos a angioplastia antes e durante a COVID-19: estudo transversal. Online Brazilian
Journal of Nursing, Niteroi (RJ), V. 22, n. u, 2023. Disponivel
em: https://objnursing.uff.br/nursing/article/view/6639.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO ESPIRITO SANTO. Diretriz assistencial
multidisciplinar de abordagem ao paciente com sindrome coronariana aguda. Vitéria: SESA,
2025. Disponivel em: https://saude.es.gov.br/Media/sesa/Protocolo/Diretriz.pdf.

VIEIRA, Rodrigo Costa Pereira; MARCOLINO, Milena Soriano; SILVA, Luis Gustavo e; PEREIRA,
Daniella Nunes; NASCIMENTO, Bruno Ramos; JORGE, Alzira de Oliveira; RIBEIRO, Antonio
Luiz P. Avaliagédo do Impacto da Implantagdo de um Sistema de Ambulancia Pré-Hospitalar sobre
Mortalidade por Infarto Agudo do Miocardio em um Pais em Desenvolvimento. Arqg. Bras.
Cardiol., V. 119, n. 5, p. 756-763, set. 2022. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j{/abc/a/Mnx7MjJgnVFLn4dMTLgbzZz/?lang=pt.

11
Este artigo é publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga Creative Commons Atribuigdo 4.0 Internacional
(CC-BY), que permite uso, distribuicdo e reprodugéo irrestritos em qualquer meio, desde que o autor original e a fonte
sejam creditados.


https://recima21.com.br/
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/234933
https://objnursing.uff.br/nursing/article/view/6639
https://saude.es.gov.br/Media/sesa/Protocolo/Diretriz.pdf
https://www.scielo.br/j/abc/a/Mnx7MjJqnVFLn4dMTLqbzZz/?lang=pt

