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INTRODUCAO: A sepse compreende uma disfuncdo organica ameacadora a
vida, decorrente de uma resposta do hospedeiro a infecgdo. Em Unidades de
Terapia Intensiva (UTl), o enfermeiro desempenha papel fundamental na
identificacdo precoce ao participar ativamente do processo de monitoramento
continuo do paciente. Nessa perspectiva é crucial a deteccéo agil de alteragdes
hemodindmicas pelo enfermeiro para a reducao da mortalidade, permitindo a
implementagao imediata de protocolos clinicos como "pacote de primeira hora"



ou Bundle. OBJETIVOS: Relatar a experiéncia discente da enfermagem na
identificacdo precoce da sepse no cuidado a uma paciente com fibrose
pulmonar. METODOLOGIA: Estudo de abordagem qualitativa do tipo relato de
experiéncia realizado em abril de 2026 com uma paciente feminina de 69 anos
internada na UTI adulta de um hospital de atenc&o secundaria em uma cidade
do interior do Ceara. Os dados foram colhidos a partir de informacdes coletadas
na historia clinica e na assisténcia de enfermagem prestada durante as praticas
de UTI. A analise foi possivel a partir do relato descritivo, critico e reflexivo dos
dias de vivéncias praticas no servico. RESULTADOS E DISCUSSAO: A andlise
dos registros em prontuario e a coleta sistematizada de dados evidenciaram
que a paciente idosa foi admitida no servico de emergéncia com quadro de
insuficiéncia respiratéria grave, associado a febre (38,4 °C), sendo classificada
como risco iminente de morte e encaminhada a UTI adulta. Os registros de
enfermagem documentaram sinais clinicos compativeis com resposta
inflamatdria sistémica, incluindo taquipneia (32 irpm), taquicardia (116 bpm),
hipertermia e rebaixamento do nivel de consciéncia. A equipe de enfermagem
atuou na identificacao precoce de um possivel quadro de sepse com evolugao
para choque séptico, realizando comunicagao imediata a equipe médica que
corroborou a suspeita clinica, com instituicao precoce de medidas terapéuticas
com empirica de amplo espectro (piperacilina/tazobactam), suporte
hemodinamico com drogas vasoativas (noradrenalina e vasopressina) e
prescricdo de exames laboratoriais, como dosagem de lactato sérico,
hemoculturas, proteina C reativa, gasometria arterial e eletrélitos, entre outros.
Foi verificado a atuagdao continua e sistematizada pela enfermagem no
gerenciamento do cuidado com administragdo segura de medicamentos, coleta
de exames laboratoriais, monitorizagao rigorosa do balango hidrico, realizagcao
de sondagem vesical de demora, verificagdo periddica dos sinais vitais e
avaliagao da perfusdo tecidual e da resposta as intervencdes instituidas.
Destaca-se, ainda, a participacdo ativa da enfermagem nas discussdes
multiprofissionais acerca da evolugdo clinica da paciente, contribuindo de
maneira significativa para a implementagao do protocolo institucional de sepse,
bem como para a tomada de decisdes clinicas oportunas e fundamentadas.
CONCLUSAO: Evidenciamos que a identificagédo precoce de alteracdes clinicas
sugestivas de sepse, aliada a vigilancia continua exercida pelo enfermeiro,



possibilita o reconhecimento imediato da gravidade do quadro ja no momento
da admissdo. Tal conduta mostra-se determinante na estabilizagdo clinica e
reducdo de desfechos desfavoraveis, reforcando o papel estratégico da
enfermagem no manejo de pacientes criticos. Ademais, a vivéncia contribuiu
significativamente para a formagdo académica, proporcionando ao discente a
compreensao ampliada dos sinais de gravidade da sepse e da importancia de
uma assisténcia qualificada e baseada em evidéncias no ambiente hospitalar.
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