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INTRODUCAO: O acidente vascular encefélico é a morte do tecido cerebral em
conseqléncia da deficiéncia do fluxo sanguineo e da oxigenagéao insuficiente do
cérebro. Existem dois tipos: isquémico e hemorragico. Em um acidente vascular
encefalico isquémico (AVEI), ocorre a perda subita da fungdo decorrente da
interrupgdo do suprimento sanguineo para uma regiao do cérebro. Este acidente
€ consequéncia da doenca vascular cerebral de longa duracdo (SMELTZER e
BARE, 2006). Esta doenga provoca dorméncia ou fraqueza da face, brago ou
perna, principalmente em um lado do corpo, confusdo ou alteragdo no estado
mental, cefaléia intensa subita e problemas ao proferir ou compreender a fala.
Ocorre em aproximadamente 85% das pessoas no mundo. OBJETIVO: Identificar
os cuidados de enfermagem que devem ser oferecidos ao paciente vitima de
AVEIl. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de caso de natureza exploratoria e
descritiva com abordagem qualitativa, realizado em um hospital de nivel terciario
da rede publica de referéncia em Trauma na cidade de Fortaleza-Ceara. O caso
trata-se de um paciente de 60 anos, sexo masculino, com diagnéstico de Acidente
vascular encefalico isquémico. Durante a coleta de dados, realizada no més de
Outubro de 2008, utilizou-se anamnese, exame fisico e analise do prontuario,
bem como reviséo bibliografica acerca dessa patologia. Para a analise dos dados,
utilizou-se os diagndsticos e intervengdes de enfermagem identificados de acordo
com a taxonomia dos diagnosticos de enfermagem da NANDA (2005-2006).
Baseou-se na Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Etica referente a
pesquisa envolvendo seres humanos (BRASIL, 1996). RESULTADOS: Apds a
coleta de dados foram identificados os seguintes diagndsticos: Mobilidade fisica
prejudicada relacionada com a hemiparesia, perda de equilibrio e coordenacgéo;
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encefdlico; Risco para comprometimento da integridade da pele relacionado com
hemiplegia. A partir dos diagndsticos foram tracadas as seguintes intervengdes de
enfermagem: Melhorar a mobilidade fisica e evitar as deformidades; Estimular o
autocuidado; avaliar frequentemente a pele, com énfase particular nas areas de
preminéncias dsseas e partes pendentes do corpo. CONCLUSAQ: Através deste
estudo podemos ver a importancia do emprego da sistematizagcdo da assisténcia
de enfermagem ao cliente acometido por Acidente vascular encefalico isquémico,
garantindo um cuidado humanizado e individualizado. Com os diagnésticos de
enfermagem tracados € possivel elaborar intervengdes que ajudem a melhorar o
quadro clinico do paciente, minimizando, assim, o aparecimento de ocorréncias
que possam complicar sua saude. BIBLIOGRAFIAS: SMELTZER, S. C.; BARE, B.
G. Tratado de enfermagem médico-cirurgica. 102 ed. vol. 4. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006. Brasilia: O conselho, 1996. NANDA. North American
Nursing Diagnosis Association. Diagnosticos de enfermagem: definigoes e
classificagoes 2005-2006, Sio Paulo: Artmed, 2006. BRASIL. Conselho Nacional
de Saude. Resolugdo n°196/96. Decreto n° 93. 933 de janeiro de 1987.

Estabelece critérios sobre pesquisa envolvendo seres humanos. BRASIL.

Descritores: Cuidados de Enfermagem. Acidente Cerebral Vascular. Saude do
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