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RESUMO

Este trabalho busca destacar a relevância da assistência de enfermagem na emergência, ao pa-
ciente acometido por infarto agudo do miocárdio, enfatizando a importância do conhecimento 
fisiopatológico, bem como as ações que devem ser adotadas pela equipe de enfermagem, na bus-
ca por atender às mais variadas situações de emergência. A pesquisa foi desenvolvida através de 
uma revisão bibliográfica narrativa, utilizando como base de dados SciELO, LILACS, MEDLINE 
e livros. O papel do enfermeiro na emergência consiste em realizar a anamnese, o exame físico, 
executar tratamento, aconselhando e ensinando a manutenção da saúde e orientando para uma 
continuidade do tratamento e medidas vitais. O processo de enfermagem proporciona uma estru-
tura lógica para a resolutividade dos problemas nesse ambiente. Após a estabilização e avaliação 
do paciente, os diagnósticos de enfermagem apropriados são formulados, o tratamento inicial é 
estabelecido e são feitas as metas para a designação correta do paciente. As prescrições de enfer-
magem são realizadas de forma interdependente, sob a orientação da enfermeira, sendo previs-
tas com base no histórico do paciente. Por conseguinte, a evolução de enfermagem deve ser con-
tínua, e os diagnósticos de enfermagem se modificam de acordo com a condição do paciente. O 
enfermeiro necessita compreender o processo de liderança e desenvolver as habilidades necessá-
rias como: a comunicação, o relacionamento interpessoal, tomada de decisão e competência clí-
nica, e aplicá-las na sua prática profissional.
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1 Introdução
As doenças cardiovasculares (DCV) tornaram-se 
um grave problema para a saúde pública no Brasil, 
pois são responsáveis por 29,4% de todas as mor-
tes registradas no País. Isso significa que mais 308 

mil pessoas falecem principalmente de infarto. Es-
tudos mostram que 60% dessas vítimas são homens, 
com média de idade de 56 anos. A alta frequência 
do problema coloca o Brasil entre os 10 países com 
maior índice de mortes por doenças cardiovascula-
res. (BRUNNER; SUDDARTH, 2014; CECIL, 2012).
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O infarto agudo do miocárdio (IAM) é uma das 
principais causas de morte em países industriali-
zados, a maior parte delas é rápida, na primeira 
hora, em geral, por uma arritmia severa chamada 
de fibrilação ventricular. (CECIL, 2012).

É notável a superação das equipes multiprofissionais 
que se dedicam à profissão, configurando uma re-
lação de interesses para garantir a qualidade, capa-
cidade de acolher, escutar e dar resposta mais ade-
quada a cada usuário, restabelecem, dessa maneira, 
a responsabilização com a saúde dos indivíduos e a 
consequente constituição de vínculo entre os pro-
fissionais e a população, obedecendo aos requisitos 
hierárquicos e seguindo as normas e rotinas de cada 
instituição, além de elaborarem estratégias de ações 
de cuidados para cada situação. (FERREIRA; VAR-
GAS; SILVA, 2009).

Ao consolidar a prática do profissional de enfer-
magem, a função do enfermeiro vem se destacan-
do das demais por sua autonomia nas tomadas de 
decisões, na capacidade de avaliar, ordenar e cui-
dar, tendo como meta o acolhimento e a satisfação 
do usuário, o que garante, assim, uma assistência 
resolutiva e o comprometimento do bem-estar da 
equipe e do usuário. (BACKES et al. 2008).

A assistência no cuidado de enfermagem tem seus 
alicerces calcados no respeito, na satisfação e valo-
rização equivalente do indivíduo como ser pensan-
te e responsável pela promoção de sua própria saú-
de, de forma sistêmica e holística, ou seja, sabendo 
ver o usuário como um todo, visando atender às 
suas necessidades físicas, psicológicas e se necessá-
rio de ordem social. (BRASIL, 2009).

A avaliação primária do enfermeiro frente aos pa-
cientes com dor torácica é essencial, uma vez que 
ele pode realizar, de forma criteriosa, a investigação 
do estado do paciente mediante o histórico e o exa-
me físico, identificando os sinais e sintomas. Pa-
ra garantir uma assistência de qualidade, o enfer-
meiro deve ter conhecimento dos principais sinais 
e sintomas que um paciente com quadro de IAM 
apresenta: dor prolongada, localizada nas regiões 

subesternal, epigástrica, abdominal alta ou precor-
dial, irradiando-se para o pescoço, ombro, mandí-
bula e para o braço e a mão esquerdos. Apresen-
ta características diversas, sendo descrita como 
opressiva, “em aperto”, continua “rasgando” e com 
duração de períodos que variam de 20 minutos a 
vários dias. É acompanhada de fenômenos vagais 
como náuseas, vômitos e diaforese em aproxima-
damente metade dos pacientes. Outros sintomas, 
como dispneia, sensação de morte iminente e an-
siedade, são também descritos pelos pacientes. De-
vem-se conciliar aspectos técnicos com a observa-
ção clínica do paciente, sintomatologia, alterações 
eletrocardiográficas, valores analíticos de alarme, 
recuperação e planejamento de cuidados do pa-
ciente com a ajuda de familiares, o adequado guia 
de reabilitação física e psíquica para enfrentar o fu-
turo imediato. (BRUNNER; SUDDARTH, 2014).

Problema: Qual é a importância da assistência de 
enfermagem ao paciente acometido por infarto 
agudo do miocárdio na emergência? 

Objetivo geral: Analisar a importância da assistên-
cia de enfermagem no serviço de emergência ao pa-
ciente acometido por infarto agudo do miocárdio. 

Objetivos específicos: Identificar a importância 
da atuação do profissional enfermeiro frente ao pa-
ciente acometido por infarto agudo do miocárdio; 
verificar a assistência prestada pela equipe de en-
fermagem ao paciente acometido por infarto agudo 
do miocárdio; mostrar aos profissionais de enfer-
magem, informações importantes sobre o infarto 
agudo do miocárdio, a fim de evitar complicações. 

Justificativa: Diante de uma patologia que apre-
senta alto índice de mortalidade e na importância 
de um diagnóstico rápido e preciso, é de extrema 
relevância, buscar na literatura subsídios para fun-
damentar a assistência de enfermagem aos pacien-
tes acometidos por um provável infarto agudo do 
miocárdio numa unidade de emergência. Assim, é 
imprescindível que toda equipe de enfermagem te-
nha conhecimentos da fisiopatologia de um IAM, 
bem como as condutas para serem adotadas em pa-
cientes cardiopatas em estado emergencial. Desta 
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forma, percebe-se a necessidade de alertar os pro-
fissionais e gestores de saúde, sobre o despreparo 
dos profissionais frente à assistência ao paciente 
em curso de IAM. 

Hipótese: Contribuir para a conscientização dos 
profissionais e gestores de saúde, sobre o desprepa-
ro dos profissionais de enfermagem da emergência 
frente à assistência ao paciente em curso de IAM. 

2 Metodologia
A pesquisa foi desenvolvida através de uma revisão 
bibliográfica narrativa, utilizando como base de 
dados SciELO, LILACS, MDLINE e livros. A re-
visão da literatura consiste em um método de pes-
quisa bibliográfica que visa à fundamentação teó-
rica de artigos e trabalhos de conclusão de cursos. 
Por meio dessa revisão, é possível delimitar temas 
ou questão de maneira sistemática, ordenada e des-
crever o processo de anàlise de um projeto de co-
nhecimento, em busca de uma resposta científica. 
(MENDES; SILVEIRA, 2008)

Os critérios de inclusão foram: artigos de pesqui-
sas, revisões sistemáticas em periódicos sobre a im-
portância da assistência de enfermagem na emer-
gência, avaliação de dor torácica, infarto agudo do 
miocárdio, artigos publicados em 2008 a 2018. 

Critérios de exclusão: artigos publicados antes de 
2000, artigos não científicos e que fujam ao tema. 

3 Discussão
As Unidades de Referência em Atendimento às Ur-
gências e Emergências são aquelas instaladas em 
hospitais, gerais ou especializados, aptas a prestarem 
assistência de urgência e emergência e de alta com-
plexidade, de acordo com sua capacidade instalada, 
especificidade e perfil assistencial. Essas Unidades, 
integrantes do Sistema Estadual de Referência Hos-
pitalar em Atendimento de Urgências e Emergên-
cias, devem contar com instalações físicas, recursos 
humanos e tecnológicos adequados, de maneira que 
se tornem a referência de assistência hospitalar no 

atendimento de urgência e emergência do Sistema 
Estadual de Urgência e Emergência. (BRASIL, 2002).

A área de urgência e emergência constitui-se em um 
importante componente da assistência à saúde. A 
crescente demanda por serviços nesta área nos úl-
timos anos, devido ao aumento do número de aci-
dentes e da violência urbana, e ainda à insuficien-
te estruturação da rede, são fatores que têm con-
tribuído decisivamente para a sobrecarga de servi-
ços de urgência e emergência disponibilizados pa-
ra o atendimento da população. Isto tem transfor-
mado esta área numa das mais problemáticas do 
Sistema de Saúde. (BRASIL, 2002).

Segundo Sabbadini e Gonçalves (2010), as emer-
gências prestam esse tipo de atendimento à popula-
ção, consistindo em um importante componente da 
assistência à saúde, por isso a sua meta é a avaliação 
rápida, a estabilização, o tratamento e a pronta ad-
missão do paciente ao hospital. É o tipo de situação 
em que não pode haver uma protelação no aten-
dimento, devendo ser imediatos os cuidados emer-
genciais. O enfermeiro deve manter o domínio do 
que está acontecendo e ter consciência do que está 
fazendo e o que está sendo delegado.

Souza, Silva e Nori (2008), dizem que um dos de-
safios no atendimento de emergência é saber ouvir 
para colher os dados corretamente e poder atender 
e suprir as expectativas dos pacientes. O paciente 
que procura o serviço de emergência busca uma so-
lução imediata para suas manifestações, depositan-
do na instituição e nos profissionais que ali atuam a 
esperança para a resolução do seu caso. Os profis-
sionais de saúde, por sua vez, devem atender às ne-
cessidades dos pacientes e às cobranças da institui-
ção, precisam ser rápidos, imediatos em suas ações 
e isso pode torná-los impessoais.

Popular e erroneamente conhecido como ataque 
cardíaco, o IAM ocorre quando as artérias que su-
prem de sangue as paredes do coração (as arté-
rias coronárias), são obstruídas por placas de ate-
romas ou trombos. Essa obstrução causará uma di-
minuição ou falta total do aporte sanguíneo, provo-
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cando um sofrimento celular e, consequentemente, 
a morte dos tecidos por conta da isquemia. Esta si-
tuação interfere na capacidade do coração em bom-
bear o sangue para os tecidos, em maior ou menor 
grau, de acordo com o tamanho ou localização da 
área lesada, podendo ainda comprometer áreas que 
controlam o ritmo cardíaco, causando complicações 
graves, como arritmias, que, muitas vezes, podem 
ser fatais. Quase vinte e cinco por cento dos infar-
tos levam à morte súbita, com a perda da vítima em 
questão de segundos ou minutos sem que dê tempo 
de prestar socorro (SMELTZER; BARE, 2012).

O IAM é uma das principais causas de morte em 
países industrializados, a maior parte é rápida, na 
primeira hora, em geral por uma arritmia severa 
chamada de fibrilação ventricular. Em alguns paí-
ses como os Estados Unidos há um alto índice de 
mortalidade, cerca de 20% dos óbitos são decor-
rentes desta patologia, que dará um número ab-
soluto em torno de um milhão e quinhentas mil 
pessoas anualmente. Entre os pacientes acometi-
dos pelo IAM, vinte e cinco que têm alta hospita-
lar morrem no primeiro ano pós-infarto. O Brasil 
é representado por 31% de casos que evoluem para 
óbito e mais de 50% dessas mortes ocorrem subi-
tamente, antes da chegada do paciente ao hospital, 
ou seja, na fase pré-hospitalar, sendo 65% na pri-
meira hora do início dos sintomas e aproximada-
mente 80% nas primeiras 24h. (TIMERMAN; RA-
MIRES, 2009).

A Síndrome Coronária Aguda (SCA), segundo es-
ses autores, inclui uma série de apresentações clí-
nicas, nas quais pacientes com oclusão total po-
dem apresentar infarto agudo do miocárdio, com 
supradesnivelamento do segmento ST ou angina 
instável, que exigirá estabilização clínica precoce 
seguida de uma estratificação de risco criteriosa 
para a definição das estratégias terapêuticas (inva-
sivas ou conservadoras). O atraso no atendimento 
pré-hospitalar ao paciente com sintomas de Infar-
to Agudo do Miocárdio (IAM) é de tal magnitude 
que, na prática clínica, apenas cerca de 20% destes 
pacientes chegam ao setor de emergência com até 

duas horas após o início dos sintomas. (LEOPOL-
DO, 2009). 

Para Marcolino (2013) o tempo de chegada ao aten-
dimento intra-hospitalar é o fator que determina-
rá o tipo de tratamento a ser realizado. Nos casos 
de pacientes com tempo de início da dor torácica 
de 3 h e 12 h, ou 12 h, porém apresentando dor re-
corrente ou refratária, ou em choque cardiogênico, 
é realizada a via rápida, na qual eles devem ser en-
caminhados diretamente ao laboratório de hemo-
dinâmica para angioplastia primária, reduzindo o 
tempo de atraso para repercussão. 

O enfermeiro de emergência teve formação, trei-
namento e experiência especializados para ganhar 
a competência na avaliação e identificação de pro-
blemas de cuidados de saúde dos pacientes em si-
tuações de crise. Além disso, ele estabelece prio-
ridades, monitora e avalia continuamente os pa-
cientes lesionados ou agudamente doentes, apoia 
as famílias e as atende, supervisiona os profissio-
nais de saúde aliados e ensina os pacientes e as fa-
mílias dentro de um ambiente de cuidados de al-
ta pressão e com tempo limitado. As prescrições 
de enfermagem são realizadas de forma indepen-
dente, em consulta a ou sob a orientação de um 
médico licenciado ou enfermeiro. Essas prescri-
ções são previstas com base nos dados do histórico. 
(SMELTZER; BARE, 2012). 

Os pacientes, por sua vez, encontram-se tensos e 
temerosos perante o desconhecido — ambiente e 
profissionais — e sentem-se fragilizados, reagin-
do, muitas vezes, com agressividade. A passagem, 
repentina e inesperada, de um estado de saúde 
plena à proximidade da morte pode afetar o equi-
líbrio emocional das vítimas — pacientes e famí-
lias —, os quais, por vezes, se expressam por meio 
de agressões físicas e verbais, evidenciando revolta 
contra as carências das políticas públicas e elegen-
do o profissional de saúde o seu representante e o 
responsável. (DAL PAI; LAUTERT, 2012).

A enfermagem de emergência é exigente por causa 
da diversidade de condições e situações, que, quan-
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do não-específicas para o Departamento de Emer-
gência, certamente representam um desafio. Esses 
problemas incluem questões legais, saúde opera-
cional e riscos de segurança para a equipe, sendo 
um desafio de fornecer cuidados holísticos no con-
texto de um ambiente de velocidade rápida, dire-
cionado pela tecnologia, no qual a doença grave 
e a morte são confrontadas em uma base diária. 
(SMELTZER; BARE, 2012). 

Torna-se, pois, um desafio para a enfermagem a 
construção de seu fazer, considerando as dimensões 
— éticas, subjetivas, técnicas e institucionais — do 
cuidado e — valores, sentimentos e limites — do ser 
de cuidado e do ser cuidador, especialmente quan-
do o cenário laboral é uma unidade de emergência 
e suas especificidades. (DAL PAI; LAUTERT, 2012). 

Define-se urgência ao agravo à saúde de ocorrên-
cia imprevista e que pode surgir com ou sem risco 
potencial de vida, e emergência, ao agravo à saúde 
e constatação médica, não indicando que a ocor-
rência é imprevista, mas que ela implica em risco 
iminente da vida ou sofrimento intenso. (ROMA-
NI et al, 2009). 

Tais serviços têm como objetivo reduzir a morbi-
mortalidade e sequelas incapacitantes, mas, este 
setor recebe pacientes de diferentes níveis de aten-
ção, com enfoque para o curativo e hospitalocên-
trico. (AZEVEDO; PEREIRA; LEMOS et al, 2010).

De acordo com Smeltzer e Bare (2012), a triagem 
é competência avançada; os enfermeiros de emer-
gência dedicam muitas horas para aprender a clas-
sificar as diferentes doenças e lesões, visando ga-
rantir que os pacientes mais necessitados de cui-
dado não demorem a recebê-lo. Os protocolos po-
dem ser seguidos para iniciar os exames laborato-
riais ou radiológicos a partir da área de triagem, 
enquanto aguardam por um leito na emergência. 

A falta de tempo é o maior obstáculo para a tria-
gem e intervenção em salas de emergência. Por 
conseguinte, autores sugerem que existem inter-
venções que são adaptadas ao tempo limitado des-
ses locais. Um tipo de intervenção breve pode ser 

realizado em menos de 10 minutos, já tendo sido 
desenvolvida e testada por profissionais de emer-
gência. (SEGATTO, 2008).

Os protocolos de triagem, segundo Smeltzer e Ba-
re (2012), são distintos dos protocolos de triagem 
utilizados em acidentes em massa e em desastres 
(triagem de campo). A triagem hospitalar direcio-
na seus recursos disponíveis para aqueles pacien-
tes que estão mais criticamente doentes, a despei-
to do resultado potencial, enquanto a triagem de 
campo usa seus recursos limitados para beneficiar 
o maior número possível de pessoas. Os protoco-
los são embasados em instrumentos que sistema-
tizam a avaliação e respaldados legalmente. Suge-
rem, ainda, aspectos de abrangência subjetiva, afe-
tiva e cultural, uma vez que são realizados por um 
profissional humano e com sentimentos. O enfer-
meiro deve ser qualificado e com habilidades dis-
pensáveis para este exercício, com discernimento 
para cada caso. (LOPES, 2011).

4 Conclusão
No decorrer do nosso trabalho, pudemos concluir 
que, numa emergência, diversos pacientes com os 
mais variados problemas podem apresentar-se si-
multaneamente, uns com risco de vida ou não. Es-
ses clientes buscam neste tipo de unidade, a reso-
lução imediata de seus problemas, depositando na 
instituição e nos profissionais que ali se encontram 
a esperança da solução precisa para as suas mani-
festações. As emergências públicas prestam esse ti-
po de atendimento à população, constituindo-se 
num importante componente da assistência à saú-
de, por isso, a sua meta é a avaliação rápida, a es-
tabilização, o tratamento e a pronta admissão do 
paciente ao hospital. Quando se trata de emergên-
cia, quanto mais precoce for o atendimento, maio-
res serão as chances de sobrevivência do paciente, 
e menores as sequelas ocasionadas. Nestes casos, o 
acolhimento da enfermagem inicialmente é crucial 
ao seu tratamento, pois durante sua avaliação na 
triagem, as condutas emergenciais serão tomadas.
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De acordo com nosso estudo, grande número de 
pacientes que procuram a unidade de emergência 
apresentam sinais e sintomas característicos de um 
Infarto Agudo do Miocárdio. Assim, reforçamos a 
anatomia e a fisiologia cardíaca, bem como expli-
camos como acontece esta patologia, a qual a equi-
pe de enfermagem pode enfrentar no seu ambien-
te de trabalho. Destacamos que o enfermeiro emer-
gencista necessita ter conhecimento científico, prá-
tico e técnico, a fim de que possa tomar decisões rá-
pidas e concretas, transmitindo segurança a toda a 
equipe e, principalmente, diminuindo os riscos que 
ameaçam a vida do paciente. Observamos que o se-
tor de urgência e emergência hospitalar, pelas carac-
terísticas do próprio serviço, constitui um ambien-
te “agitado”, sendo necessário haver uma sistemati-

zação do trabalho em equipe, visando a um mesmo 
objetivo, que é o tratamento do paciente.

Diante da pesquisa realizada, pudemos observar a 
extrema necessidade de se capacitar os profissio-
nais que trabalham nesse setor, pois existe a neces-
sidade de educação continuada, envolvendo atuali-
zações, oficinas, treinamentos com as equipes, bus-
cando aprimorar a bagagem técnica e aumentar a 
autoconfiança dos profissionais. 

Desta forma, esperamos que os profissionais enfer-
meiros emergencistas estejam cada vez mais capa-
citados para enfrentar casos de IAM, identifican-
do com precisão seus principais sinais e sintomas e 
contribuindo, assim, para a diminuição de vítimas 
fatais deste evento. 

IMPORTANCE OF NURSING ASSISTANCE IN THE EMERGENCY UNIT OF THE PATIENT CAR-
RIED OUT BY ACUTE MYOCARDIAL INFARCTION

ABSTRACT 

This study aims to highlight the importance of nursing care in the emergency, to the patient affec-
ted by acute myocardial infarction, emphasizing the importance of the pathophysiological kno-
wledge, as well as the actions that should be adopted by the nursing team, seeking to meet the 
most varied emergency situations. The research was developed through a narrative bibliographi-
cal review. Using as database SciELO, LILACS, MEDLINE and books. Ten scientific articles were 
used. The role of the nurse in the emergency is to perform anamnesis, physical examination, per-
form treatment, counseling and teaching the maintenance of health and guiding to a continuity 
of treatment and vital measures. The nursing process provides a logical structure for problem sol-
ving in this environment. After patient stabilization and evaluation, appropriate nursing diagno-
ses are formulated, initial treatment is established, and goals for the correct patient designation 
are made. Nursing prescriptions are performed in an interdependent manner, under the guidan-
ce of the nurse, and are predicted based on the patient’s history. Therefore, the evolution of nur-
sing must be continuous, and the nursing diagnoses change according to the patient’s condition. 
The nurse needs to understand the leadership process and develop the necessary skills such as: 
communication, interpersonal relationship, decision making and clinical competence, and apply 
them in their professional practice. 

Keywords: Acute myocardial infarction. Nursing care. Emergency.
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