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HIPERTENSAO INTRA-ABDOMINAL E SINDROME COMPARTIMENTAL
ABDOMINAL NO PACIENTE CRITICO: UM RELATO DE CASO
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Introducdo e Objetivos: Os valores de pressdo intra-abdominal (PIA) de um individuo saudavel variam entre
5 a 12 milimetros de mercurio (mmHg). Define-se a Sindrome Compartimental Abdominal (SCA) como a
elevacdo da PIA acima de 20 mmHg, associada a disfungdes organicas. O objetivo do trabalho € descrever
a evolucdo de um paciente internado em Unidade de Terapia Intensiva, que desenvolveu SCA ap6s episédio
de tentativa de suicidio (TS) por intoxicacdo medicamentosa. Materiais e Métodos: Trata-se de um relato
de caso sobre SCA em paciente critico de um hospital de alta complexidade do Rio Grande do Sul (RS). Os
dados foram coletados em maio/2022 pelo prontudrio eletronico, respeitando os aspectos éticos. Resultado:
Paciente do sexo masculino, 26 anos, previamente higido. Admitido na emergéncia pés TS por ingestao de
Zolpidem, Amitriptilina, Venlafaxina e Clonazepam. Inicialmente foi realizada a passagem de sonda
nasogastrica para drenagem de contetido, ingestao de carvao ativado e administracdo de flumazenil. Na UTI,
no 6° dia de internagdo, identificado pela enfermagem quadro de distensdo abdominal subita com resultado
da afericio de PIA em 39 mmHg. Na tomografia abdominal identificou-se presenca de ar nas alcas
intestinais. Encaminhado ao bloco cirtrgico para realizagdo de peritoniostomia e necessidade de bolsa de
Bogota. Apds sequéncia de intervengdes cirirgicas, optou-se por manter cuidados intensivos, manejo clinico
e cirdrgico na UTI e investigacdo da possibilidade de interacdo medicamentosa como causa provavel da
SCA, sem confirmagao desta hipétese até o momento. Conclusio: Destaca-se o protagonismo da equipe de
enfermagem no reconhecimento e identificacdo da distensdo abdominal precoce. Além disso, é atribuicdo
do enfermeiro a aferi¢do da PIA, avaliagdo de dreas isquémicas e evisceragdes, presenca de peristaltismo e
possiveis sangramentos, a fim de identificar rapidamente as alteragdes no quadro e assim melhorar o
desfecho do paciente com SCA.
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