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INTRODUGCAO: A encefalopatia cronica é definida como um disttirbio do movimento ou da
postura, decorrente de uma lesdo cerebral nao progressiva, ocorrida durante o periodo do
desenvolvimento cerebral, ou seja, durante a gestacdo e até cerca de 3-4 anos ap6s o
nascimento. Sdo achados comuns: alteragbes do tonus, da postura e da coordenagdo motora,
retardo cognitivo e distirbios de degluticdo, reflexos primitivos persistentes!. A encefalopatia
cronica é um fator de predisposicdo ao desenvolvimento de pneumonia devido a imobilizagdo
causada pela disfuncdo muscular caracteristica da doenca, sendo a principal afeccdo
respiratoria nesses pacientes. A pneumonia caracteriza-se pelo actimulo de secrecdo nas vias
aéreas inferiores e superiores, ocasionando resisténcia ao fluxo aéreo e diminuicao da
complacéncia toracica, comprometendo a ventilagdo e a troca gasosa.? Em casos de
encefalopatia cronica, a pneumonia mais frequente é a aspirativa, podendo também
apresentar como fator etiol6gico a infeccdo por bactérias ou virus. Dessa forma, constitui-se
como um agravante para o estado de sadide desses pacientes, necessitando de uma maior
atencgdo dos profissionais de satide. Vale destacar que, nos paises em desenvolvimento, uma
das principais causas de internacdo hospitalar em criangas com idade inferior a cinco anos sdo
as doencas agudas no trato respiratério inferior. A morte por doengas respiratérias chega a
90% nos casos de internagdo. No Brasil, a pneumonia representa a terceira causa de morte e o
principal fator de internacdo em criancas menores de 10 anos. Diante disso, a equipe de
enfermagem tem papel fundamental no cuidado a satide desse publico. Para um cuidado
individualizado, organizado e de qualidade é precipuo o uso do processo de Enfermagem (PE)
a fim do reconhecimento das necessidades do paciente e o estabelecimento de prioridades
devido ao grande risco de complica¢cdes da pneumonia associado a encefalopatia cronica.
OBJETIVO: Descrever a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE) a uma crianga
com encefalopatia cronica e pneumonia. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de caso,
realizado em maio de 2013, em uma enfermaria de um hospital terciario de referéncia para
criangas e adolescentes no municipio de Fortaleza-CE. A coleta de dados foi realizada por
académicos de Enfermagem do 7° semestre, durante o estdgio da disciplina de Enfermagem
no Processo de Cuidar da Crianga II. A coleta se deu por meio da analise do prontudrio, da
anamnese e do exame fisico da paciente. Para nomear os elementos do processo de
enfermagem, foram utilizadas a taxonomia da NANDA-I, a Classificacdo das Intervencdes de
Enfermagem (NIC) e a Classificacdo dos Resultados de Enfermagem (NOC). RESULTADO:
Histérico: S.S.B, 8 anos de idade, sexo feminino, 10° dia de internacdo. Crianca compareceu
ao hospital com queixa de tosse cheia e febre alta ha aproximadamente 20 dias. Apresentava
déficit neurol6gico secundario a um evento cardiovascular e a uma hipéxia cerebral (SIC).
Paciente apresentou Raio-X toracico com infiltracdo pulmonar, compativel com pneumonia.
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Apresentava comprometimento motor e cognitivo, disfagia, constipacdo, episodios
convulsivantes. Paciente em oxigenoterapia com mascara de Venturi 50%. Crianca em dieta
zero. Ao exame fisico: AP: movimentos ventilatérios com presenca de ruidos adventicios
(sibilos), expiracdo prolongada. AC: BNF, 2T sem sopros. Perfusdo periférica comprometida.
Presenca de residuo gastrico com cor escura. Ulcera na regido sacral com presenca de tecido
necrosado. Com base nos achados, foram inferidos os seguintes diagnésticos: 1) Padrdo
respiratério ineficaz 2) Desobstrucdo ineficaz de vias aéreas 3) Integridade da pele
prejudicada. As intervencdes de Enfermagem foram respectivamente: 1) Determinar a
frequéncia e a profundidade das respiracoes, auscultar periodicamente os sons respiratérios,
detectar estertores ou roncos, aspirar vias aéreas, quando necessario, para remover secregoes,
observar padrdo respiratério geral e diferenciar entre as respiracdes espontaneas e as geradas
pela ventilacdo, determinar o grau de oxigenacdo, retencdo de CO, monitorar sinais vitais; 2)
Posicionar a cabeca na linha média com flexdo apropriada para a idade, observar padrdo
respiratorio geral e diferenciar, auscultar os sons respiratdrios e a avaliar os movimentos do ar
para determinar o padrdo respiratério e detectar melhora, monitorar sinais vitais
principalmente as alteragOes da pressdo arterial e pulso, ficar atento aos sinais de angustia
respiratéria (aumento da frequéncia respiratdria, inquietude, utilizacio da musculatura
acessoria durante a respiragdo), monitorar/registrar os resultados sequenciais das radiografias
toracicas/oximetria de pulso 3) Examinar a pele diariamente e descrever as lesdes, manter
area limpa e seca, realizar troca de curativos didrios, ajudar no desbridamento (caso de tlcera
por pressdo grave), elaborar um programa de mudanca de decuibito. Os resultados de
Enfermagem avaliados foram: Estado respiratorio: ventilacdo; Estado respiratério:
permeabilidade de vias aéreas; Integridade tissular: pele e membranas mucosas.
CONCLUSAO: A utilizacdio do processo de enfermagem favoreceu a sistematizacio do
cuidado ao paciente e contribuiu para obtencdo de resultados de Enfermagem favoraveis. O
contato com o processo de enfermagem e a possibilidade de sistematizar a assisténcia de
enfermagem no periodo de estagio obrigatério promoveu a consolidagdo desta metodologia
aplicada ao cuidado e convidou os futuros enfermeiros a assumirem seu papel na construgdo
do conhecimento cientifico. IMPLICACOES PARA ENFERMAGEM: A atuacio dos
profissionais de saude, principalmente dos enfermeiros, deve estar associada a construgdo de
um conhecimento, com uma abordagem critica e reflexiva, dando énfase ao dialogo.? Assim,
cabe aos profissionais educar aos pais da crianca portadora de encefalopatia cronica formas de
cuidados para prevenir a pneumonia aspirativa e outras doencgas as quais a crianca estad mais
suscetivel. Nas criancas ja acometidas pela pneumonia, cabe ao profissional realizar cuidados
baseados nos diagnésticos de enfermagem, para que o cuidado seja sistematizado e eficiente,
contribuindo com os demais profissionais de satide. E importante destacar que o cuidado
deve ser individualizado, percebendo o paciente de forma holistica, além de proporcionar aos
pais as informacdes e apoio psicolégico necessario. DESCRITORES: Cuidado da crianga,
cuidados de enfermagem. EIXO II - Interfaces da Enfermagem com praticas profissionais e
populares de cuidado em satde;
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