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RESUMO

Introdugao: A cetoacidose diabética ¢ uma emergéncia metabdlica grave caracterizada por
hiperglicemia, acidose metabdlica e cetose, decorrente da deficiéncia de insulina e do aumento
de hormonios contrarreguladores. Nesse contexto, a assisténcia de enfermagem possui papel
essencial na estabilizacdo clinica do paciente, por meio da monitorizagdo continua, manejo
terapéutico e aplicagdo da Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem. Objetivo: Analisar,
os principais cuidados clinicos de enfermagem direcionados ao paciente com cetoacidose
diabética e seus impactos na estabilizagdo clinica. Metodologia: Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura realizada nas bases PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual em Saude
(BVS). Utilizaram-se descritores DeCS/MeSH relacionados a enfermagem, cetoacidose
diabética, pratica clinica, cuidados de enfermagem e diabetes mellitus, combinados pelo
operador booleano “AND”. A coleta ocorreu em janeiro de 2026, considerando artigos
publicados entre 2021 e 2026, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Inicialmente foram
identificados 264 estudos, dos quais nove atenderam aos critérios de inclusdo e compuseram a
amostra final. Resultados e Discussdo:0s estudos evidenciam que o cuidado de enfermagem
na CAD envolve monitorizagdo rigorosa dos sinais vitais, controle glicémico frequente,
acompanhamento do estado neuroldgico e avaliagdo laboratorial continua. Destacam-se ainda
intervengodes fundamentais como reposi¢do volémica, manejo da insulinoterapia intravenosa e
correcdo cuidadosa de eletrolitos, especialmente potéassio, prevenindo complicagdes como
arritmias, edema cerebral e faléncia organica. Conclusao: Conclui-se que a atuagdo do
enfermeiro € determinante para a identificacdo precoce da CAD e para a condugdo segura do
tratamento, contribuindo diretamente para a reversao do quadro metabdlico e para a reducdo de
complicagdes, reforcando a importancia do cuidado baseado em evidéncias na préatica clinica.
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1 INTRODUCAO

A Cetoacidose Diabética (CAD) constitui uma emergéncia metabolica aguda e
potencialmente fatal, caracterizada pela triade clinica de hiperglicemia, acidose metabolica e
cetose (Santomauro et al., 2023; Neves et al., 2023). Esta condigdo resulta de uma deficiéncia
profunda, absoluta ou relativa, de insulina, frequentemente exacerbada pelo aumento de
hormdnios contrarreguladores como o glucagon e o cortisol, o que desencadeia distirbios no

metabolismo de nutrientes e grave desidratagdo (Alenazy et al., 2024; Resende, 2025). No



contexto hospitalar, o cuidado clinico de enfermagem ¢ determinante para a estabilizacdo do
paciente, fundamentando-se na Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) para
organizar as agoes de monitoramento rigoroso ¢ intervengao terapéutica imediata (Magalhaes
et al., 2022; Borges et al., 2024). O enfermeiro desempenha um papel central ao gerenciar a
insulinoterapia intravenosa continua, realizar o controle glicémico de hora em hora e
administrar a reposi¢do volémica e eletrolitica necessaria para evitar complicagdes como o
edema cerebral e o obito (Pires et al., 2025; Santos et al., 2022).

A assisténcia de enfermagem torna-se ainda mais critica na presenca de falhas
organicas secunddrias, como a Insuficiéncia Renal Aguda (IRA), que surge devido a
hipovolemia severa, hipoperfusdo tecidual e hiperosmolaridade caracteristicas da CAD (Conti
et al., 2023). E indispensavel a execugdo de um balango hidrico rigoroso, com registro
minucioso de entradas e saidas de liquidos, muitas vezes exigindo o cateterismo vesical para
monitorar o débito urindrio de forma fidedigna e identificar precocemente a oligiria (Monteiro
et al., 2023). Além disso, o enfermeiro atua na vigilancia laboratorial seriada, acompanhando
os niveis de ureia, creatinina e eletrolitos, especialmente o potassio, cuja reposicao deve ser
cautelosa em pacientes com fun¢do renal comprometida (Borges et al, 2024). Assim, o
dominio técnico-cientifico da enfermagem permite identificar precocemente os fatores
precipitantes e intervir diretamente na corre¢do da desidratagdo, prevenindo a progressao da

lesdo renal e favorecendo um progndstico positivo (Paz; Silva; Janior, 2024).

2 METODOLOGIA

Foi realizada uma Revisao Integrativa de Literatura, a qual a pergunta que norteou as
buscas foi a seguinte: “Quais sdo os cuidados clinicos de enfermagem prestados ao paciente
com cetoacidose metabolica e seus impactos na estabiliza¢do clinica?” Para responder a
pergunta norteadora pesquisou-se nas bases de dados: PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) utilizando os descritores em satde: Enfermagem (Nursing); Cetoacidose
Diabetica (Diabetic Ketoacidosis); Pratica Clinica (Clinical Practice); Cuidados de
Enfermagem (Nursing Care); Diabetes Mellitus (Diabetes Mellitus) combinados com o
operador booleano “AND”. A coleta de dados ocorreu em Janeiro do ano de 2026, onde os
critérios de inclusdo 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 exclusao foram: artigos duplicados e de
revisdo, assim como, os artigos que ndo contemplassem a tematica. Foram encontrados 264

artigos antes de serem submetidos aos critérios de inclusdo/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 nove artigos. A assisténcia de enfermagem ao paciente com
CAD ¢ pautada em intervengdes imediatas e rigorosas, fundamentadas na SAE e no Processo
de Enfermagem, que organizam o cuidado desde a admissdo até a estabilizagdo clinica
(Magalhaes et al., 2022; Borges et al., 2024). Os estudos convergem ao apontar que o papel do
enfermeiro ¢ determinante na identificagcdo precoce da triade diagndstica e no manejo dos trés
pilares terapéuticos: hidratagdo venosa, insulinoterapia e corregao eletrolitica (Resende, 2025;
Santomauro et al., 2023).

No que tange a monitorizacgao clinica, os autores ressaltam que a vigilancia continua
dos sinais vitais € o primeiro passo para detectar desidratagao severa ou choque hipovolémico
(Borges et al., 2024; Reis et al., 2022). O monitoramento do estado mental ¢ igualmente
enfatizado, pois alteragdes no nivel de consciéncia podem indicar tanto o agravamento da
acidose metabdlica quanto o surgimento do temido edema cerebral, especialmente em pacientes
pediatricos (Alenazy et al., 2024; Santomauro et al., 2023).

Quanto aos pilares do tratamento, a literatura destaca a importancia da reposi¢do
volémica vigorosa, geralmente iniciada com solugdo salina isotOnica para restaurar a perfusdo
tecidual e a fungdo renal (Resende, 2025). Em complemento, a enfermagem gerencia a
insulinoterapia intravenosa continua (0,1 U/kg/h), sendo responséavel pelo controle glicémico
de hora em hora para ajustar a velocidade de infusdo e evitar quedas bruscas que possam
precipitar o edema cerebral (Pires et al., 2025; Santomauro et al., 2023). A corre¢ao do potassio
surge como uma preocupagao central; estudos advertem que a administracao de insulina facilita
a entrada de potéssio nas células, podendo causar hipocalemia grave e arritmias cardiacas se
nao houver monitoramento e reposi¢ao cautelosa (BORGES et al., 2024).

Em suma, o impacto dos cuidados de enfermagem na estabilizacdo clinica do paciente
com CAD ¢ multifatorial: a monitorizacdo hemodindmica e laboratorial rigorosa previne
faléncias organicas, enquanto a gestao precisa da terapéutica medicamentosa reverte o estado

de acidose de forma segura (Pires et al., 2025).

4 CONCLUSAO
Portanto, a atuagdo da equipe de enfermagem no manejo da cetoacidose diabética
mostra-se de grande relevancia, sendo responsavel pela monitoriza¢do continua do paciente,

identificacdo precoce de alteragdes clinicas e execugdo de intervengdes terapéuticas



fundamentais, como a reposi¢cdo volémica, o controle glicémico e a corre¢ao dos distirbios
eletroliticos. Consoante a isso, a equipe de enfermagem representa um pilar essencial no
acompanhamento e¢ na educagdo em satde do paciente com diabetes, promovendo maior
compreensdo acerca da doenca, adesao ao tratamento e prevencao de novas complicagdes
metabolicas.

Em suma, para maior eficacia da assisténcia, o enfermeiro deve possuir competéncias
comunicativas, raciocinio clinico e conhecimento cientifico atualizado, capazes de subsidiar
decisdes seguras e baseadas em evidéncias. Dessa forma, a equipe de enfermagem contribui
diretamente para a estabilizacdo clinica do paciente com cetoacidose diabética, fortalecendo a

qualidade do cuidado e favorecendo melhores desfechos no contexto hospitalar.
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