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Atenc¢do multidisciplinar no manejo do tétano acidental em
adulto: um relato de experiéncia

Sarah Kristina Mariani da Costa!, Camiliany Perelra Carla Maiara Lopes Cardozo
Leticia Peruffo Bandeira* Mayara Pereira de Souza’®, Nathalia Franco Roriz®.

! Farmacéutica Residente do Programa Multiprofissional em Salde, Atencdo ao Paciente
Critico.
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P 2 Enfermeira Residente do Programa Multiprofissional em Salde - Atencdo ao Paciente

ms.br/index.php/p o
ecibes/index Critico.
® Nutricionista Residente do Programa Multiprofissional em Saude - Atencdo ao Paciente
Critico.
4 Cirurgia-dentista Residente do Programa Multiprofissional em Salde - Atencéo ao Paciente
. Critico.
C(/;‘r‘;‘;’;ondeme: > Fisioterapeuta Residente do Programa Multiprofissional - Atengéo ao Paciente Critico.
Sarah Kristina ® Farmacéutica Clinica da Empresa Unimed Campo Grande.
Mariani da Costa.
Eﬂrﬂﬂzgmissional Introdugdo: Ocasionada pelo bacilo Clostridium tetani, encontrado na natureza na forma de esporos, o
em Saude — tétano é uma doenga grave e letal que ocorre em individuos com faixa etéria elevada e com cobertura vacinal
Atencéo ao deficitaria. Descricio da experiéncia: Individuo do sexo masculino, 59 anos, coletor de materiais reciclaveis
?;;'E”Mt%gﬂ;g) e com moradia em situacdo precéria, foi admitido na Unidade de Pronto Atendimento em um Hospital
sarahkmdacosta@g Universitario de Campo Grande - MS, diagnosticado com tétano acidental. Apresentando ferimento em
mail.com membro inferior direito, opistétono e elevacdo de CPK. Diante do quadro, este paciente foi admitido para

acompanhamento pela equipe da residéncia multiprofissional em salde, a qual abrange areas como:
Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia, Nutricdo e Odontologia. Resultados: A equipe multiprofissional
prestou assisténcia de forma interdisciplinar, com a avaliagdo fisica e antropométrica, concluindo que o
paciente se encontrava em estado de desnutricdo, ofertando inicialmente uma dieta normotrofica
nutricionalmente completa, conforme evolugdo e aceitagdo, evoluindo-se para uma dieta hiperproteica e
hipercaldrica, recomendada para pacientes com tétano. Realizou-se ainda a avaliagdo da prescrigdo
medicamentosa, certificando-se da presenca de medicamentos necessarios. Bloqueadores neuromusculares
foram associados com uma sedoanalgesia efetiva para evitar os espasmos causados pela toxina tetanica.
Verificou-se a necessidade de profilaxia de TEV, profilaxia de Ulcera gastrica e ajuste de dose de acordo com
a funcdo renal, certificando-se também a presenca de interacdes medicamentosas e compatibilidade de
administracdo em Y de medicamentos endovenosos. O debridamento da lesdo foi uma medida instituida,
bem como a limpeza e desinfeccdo do foco infeccioso, condutas fundamentais para a interrupgdo da
producdo de toxina, além de medidas ja conhecidas para o acompanhamento de pacientes criticos. O
individuo apresentava hipertonia dos musculos faciais, higiene bucal insatisfatoria, periodontite severa, risco
de avulsdo de um elemento dental e consequente broncoaspiracao deste, necessitando de exodontia a beira
leito. Além da necessidade de um odontologo para prevencdo de pneumonia associada a ventilagdo. A
fisioterapia auxiliou no manejo ventilatorio, apesar de ndo haver um consenso sobre o tratamento do paciente
com tétano. Entretanto, j& foi observado em estudos, contraindicacdes de algumas manobras de higiene
brénquica, a fim de evitar a hiperexcitabilidade nervosa. O posicionamento é uma acdo necessaria para nao
estimular as contracdes e agravar o quadro do paciente, mantendo a semiflexdo de joelhos, além de outras
medidas preconizadas para 0 manejo dessa afecgdo no momento de sua transferéncia no CTIl. Conclusao:
Ressalta-se a importancia da presenca e do acompanhamento de uma equipe multidisciplinar durante a
internacdo de pacientes acometidos por tétano acidental, visando garantir o tratamento adequado e alinhado
para desfechos clinicos positivos de pacientes criticos.

Palavras-chave: Equipe de assisténcia ao Paciente. Comunicagdo interdisciplinar. Cuidados
criticos.
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