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RESUMO

Introdugdo: A Hemorragia Digestiva Alta (HDA) caracteriza-se como uma emergéncia
gastroenteroldgica decorrente de sangramentos localizados acima do ligamento de Treitz,
apresentando elevada morbimortalidade e frequente necessidade de hospitalizacdo. Nesse
contexto, a atuacdo da equipe de enfermagem torna-se essencial para a estabilizagdo clinica e
para a seguranca do paciente, especialmente por meio da monitoriza¢do continua, identifica¢ao
precoce de sinais de gravidade e implementacdo de intervengdes baseadas em protocolos
assistenciais. Objetivo: Analisar a atuagdo da equipe de enfermagem no manejo clinico e na
seguranca do paciente com hemorragia digestiva alta em ambiente hospitalar.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada nas bases de dados
PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Foram utilizados descritores em satide
combinados pelo operador booleano “AND”. A coleta ocorreu em janeiro de 2026,
considerando estudos publicados entre 2021 e 2026, disponiveis na integra, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol. Inicialmente foram identificados 371 estudos, sendo selecionados
oito ap6s aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo. Resultados e Discussdo: Os estudos
evidenciam que a enfermagem exerce papel central no reconhecimento precoce de sinais
clinicos como hematémese e melena, na monitorizagdo hemodinamica e na prevencdo de
complicagdes, como choque hipovolémico. Destacam-se intervengdes sistematizadas, como a
abordagem ABCDE, monitorizagdo continua de pardmetros vitais, administragdo de
fluidoterapia, apoio em hemotransfusdes e participagdo na assisténcia durante procedimentos
endoscopicos. Além disso, estratégias de comunicagdo segura, como o modelo SBAR,
contribuem para a continuidade do cuidado entre diferentes setores hospitalares. Conclusao:
Conclui-se que a atuagdo qualificada da enfermagem, aliada ao raciocinio clinico, comunicagao
eficaz e praticas baseadas em evidéncias, ¢ fundamental para o manejo adequado da HDA,
contribuindo para maior seguranca do paciente, reducdo de complicacdes e melhoria dos
desfechos clinicos.
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1 INTRODUCAO

A Hemorragia Digestiva Alta (HDA) ¢ definida como o sangramento originado de
lesdes no trato gastrointestinal superior, especificamente acima do ligamento de Treitz (Martins
et al., 2019). Configura-se como uma emergéncia médica gastroenteroldgica de elevada

gravidade, frequentemente associada a altas taxas de hospitaliza¢do, morbidade e mortalidade



(Antunes; Costa, 2022). Nesse cenario, a atuacdo da enfermagem ¢ pilar central do cuidado,
utilizando abordagens sistematizadas, como a mnemdnica ABCDE, para ordenar intervengdes
que priorizem a permeabilidade das vias aéreas, a oxigenacao e a estabilizagdo hemodinamica
(Chapman et al., 2019).

No ambiente hospitalar, a intensidade da hemorragia e a velocidade da perda sanguinea
podem levar ao choque hipovolémico e desencadear complicagdes multiorganicas severas, entre
as quais se destaca a insuficiéncia renal aguda (IRA). A enfermagem desempenha seu cuidado
para com o paciente com IRA através da monitorizagdo continua e rigorosa da diurese horaria,
ferramenta essencial para detectar precocemente sinais de hipoperfusao renal e faléncia de
orgaos (Hipolito, 2022). Além disso, a equipe é responsavel pela vigilancia constante de edemas
acentuados ou anasarca (Rosa; Dezordi; Stumm, 2019).

O cuidado especializado também abrange a implementacdo de uma fluidoterapia
criteriosa, utilizando solucdes cristaloides balanceadas para manter a perfusao dos o6rgaos vitais
e reduzir a ocorréncia de eventos renais adversos (Gralnek ef al., 2021). Em casos onde a IRA
evolui para a necessidade de terapias substitutivas, os enfermeiros gerem dispositivos invasivos
complexos, como cateteres de duplo limen para hemodidlise, garantindo a seguranga do
procedimento ¢ a manutencdo das funcgdes bdasicas de vida. Portanto, a assisténcia de
enfermagem qualificada e baseada em evidéncias ¢ indispensdvel para gerenciar a interface
entre a hemorragia digestiva e as complica¢des renais, otimizando os resultados clinicos

(Hipdlito, 2022).

2 METODOLOGIA

Foi realizada uma Revisao Integrativa de Literatura, a qual a pergunta que norteou as
buscas foi a seguinte: “Como a atuagdo da equipe de enfermagem contribui para o manejo
clinico e a seguraga doo paciente com hemorragia digestiva alta em servigoes hospitares?”
Para responder a pergunta norteadora pesquisou-se nas bases de dados: PubMed, SciELO e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) utilizando os descritores em saude: Enfermagem (Nursing);
Hemorragia Digestiva Alta (Upper Gastrointestinal Hemorrhage); Pratica Clinica (Clinical
Practice); Cuidados de Enfermagem (Nursing Care); Assistencia Hospitalar (Hospital Care)
combinados com o operador booleano “AND”. A coleta de dados ocorreu em Janeiro do ano
de 2026, onde os critérios de inclusao foram: estudos completos que tinham acesso livre, que
tratassem do tema proposto, nos idiomas portugués, inglés e espanhol e que se encaixassem na

linha temporal de 5 anos de publicagdo (2021 a 2026). Os critérios de exclusdo foram: artigos



duplicados e de revisdao, assim como, os artigos que nao contemplassem a tematica. Foram

encontrados 371 artigos antes de serem submetidos aos critérios de inclusao/exclusao.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Ap0s a triagem e aplicagdo dos critérios de inclusdo/exclusdo, foram selecionados para
compor o presente estudo o total de oito artigos. A atuagao da equipe de enfermagem configura-
se como o pilar central para o manejo clinico e a seguranga do paciente com Hemorragia
Digestiva Alta (HDA), sendo a velocidade e a precisdo da assisténcia indicadores diretos do
sucesso terapéutico e da reducdo da mortalidade (Prakash; Madhavi; Shasthry, 2024). A
literatura ¢ unanime ao apontar que a utilizacio da mnemoénica ABCDE (Vias aéreas,
Respiracao, Circulagdo, Incapacidade e Exposicdo) permite ordenar as intervengdes de forma
sistematizada (Antunes; Costa, 2022).

No que tange ao manejo clinico, a contribuicdo da enfermagem inicia-se na
identificacdo imediata de sinais de deterioracdo, como hematémese e melena, seguida de uma
vigilancia rigorosa de pardmetros hemodindmicos (Martins et al., 2019; Hipo6lito, 2022).
Estudos demonstram que a monitorizacdo continua permite o reconhecimento precoce do
choque hipovolémico, orientando a administracao cautelosa de fluidoterapia com cristaloides
para manter a pressao arterial sistolica em niveis seguros (Valasco et al., 2021). Adicionalmente,
a equipe assegura a seguranca transfusional ao implementar estratégias restritivas de
hemotransfusdo, mantendo alvos de hemoglobina entre 7 e 9 g/dL, conduta que
comprovadamente reduz o risco de ressangramento e faléncia multiorganica (Gralnek et al.,
2021).

A seguranga do paciente ¢ potencializada pela integracdo de escores de estratificacdo
de risco, como Rockall e Glasgow-Blatchford, que fundamentam o raciocinio clinico do
enfermeiro na triagem para intervengdes endoscoOpicas urgentes. Durante a Endoscopia
Digestiva Alta (EDA), o papel da enfermagem ¢é crucial na assisténcia técnica e na
monitorizagdo da sedagdo, utilizando indices como Aldrete ou PADS para garantir uma
recuperagdo anestésica segura antes da transferéncia do paciente ( Monteiro et al., 2012).

Para evitar a perda de informagdes criticas, a enfermagem contribui para a seguranca
sistémica ao utilizar o modelo de comunicacdo SBAR nas transi¢des de cuidados entre a
urgéncia, as unidades de terapia intensiva e o setor de endoscopia (Chapman et al., 2019). Por
fim, os estudos ressaltam que um modelo de enfermagem meticuloso, que alia a competéncia
técnica ao suporte psicologico e ao controle da ansiedade, melhora significativamente a adesao

do paciente ao tratamento e os desfechos clinicos globais.



4 CONCLUSAO

Portanto, a atuacao da equipe de enfermagem no manejo de pacientes com Hemorragia
Digestiva Alta ¢ de grande relevancia, sendo responsavel pela avaliagcao continua do estado
clinico do paciente, identificagdo precoce de sinais de agravamento ¢ implementacao de
intervengodes terapéuticas que visem a estabilizacdo hemodindmica e a segurancga assistencial.
Nesse contexto, a enfermagem exerce papel fundamental na monitorizagdo dos parametros
vitais, na administracdo de terapias prescritas € no suporte durante procedimentos diagndsticos
e terapéuticos, contribuindo diretamente para a redugdo de complicagdes ¢ melhoria dos
desfechos clinicos.

Em suma, para maior eficacia no cuidado, o enfermeiro deve possuir competéncias
comunicativas, raciocinio clinico apurado e conhecimento respaldado em evidéncias
cientificas. Dessa forma, a equipe de enfermagem consegue qualificar a assisténcia prestada,
garantindo cuidado seguro, sistematizado e humanizado no manejo de pacientes com

Hemorragia Digestiva Alta em ambiente hospitalar.
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