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! Residente de Enfermagem do Programa de Residéncia Multiprofissional em Cuidados
Continuados e Integrados — Satde do idoso — UFMS/ Hospital Sao Julido.

2Enfermeira do Hospital Séo Julio.

$Enfermeira Mestra do Hospital Séo Juliéo.

4 Enfermeira Mestra e Preceptora do Programa de Residéncia Multiprofissional em cuidados
continuados e integrados — Salde do idoso — UFMS/ Hospital Sdo Julido.

Introducdo: O Acidente Vascular Encefalico (AVE) é a perda da funcdo neurolégica devido a
interrupcéo do fluxo sanguineo, responsavel por carrear oxigénio e glicose ao cérebro e substancias
que este ndo produz. O AVE é a segunda causa de Obitos no Brasil e primeira causa de
incapacidades fisicas. As caracteristicas dessa patologia em troco encefalico, especialmente em
ponte, causam alteragfes motoras, sensitivas, auditivas e mastigatdrias especificas e singulares que
diferencia dos demais tipos e subtipos de AVE. Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de
experiéncia, de um individuo vitima de AVE em ponte, interno em julho de 2018 em uma unidade
de cuidados continuados e integrados, em um hospital de retaguarda de Campo Grande — MS,
Brasil. Descrigdo da Experiéncia: Paciente do sexo feminino, obesa, 60 anos, mée de dois filhos,
foi vitima de Acidente Vascular Encefélico Isquémico (AVEI) em ponte em junho de 2018 que lhe
causou as seguintes alteracdes — analgesia e anestesia térmica ipsilateral de antebraco, ocasionada
por disfuncdo de feixe espinal de nervo trigémeo; paralisia de nervos faciais, devido a alteracdo de
feixe cortico-nuclear; abolicdo do reflexo corneano, por disfungdo de feixe tecto-espinal;
estrabismo e visdo turva, consequéncia de disfuncdo de par de nervo craniano oculomotor e
abducente; diminuicdo de forca em membros superiores, o que a impedia de deambular. Estas
alteragcbes causaram na paciente sentimentos de desesperanca e apatia, esta ndo se dedicava aos
exercicios fisioterapicos ficando constantemente em um estado emocional choroso. Houve
intervencdo da psicologia para estimular a adesdo da terapia proposta pela equipe multiprofissional,
obtendo sucesso, a paciente comecou a ter evolugdes consideraveis, jaA deambula em barra
fisioterapica, a sensibilidade térmica foi restabelecida, h4 presenca de reflexo corneano, segue em
acompanhamento oftalmoldgico. Discussdo: O AVE em ponte apresenta particularidades, pois este
desencadeia alteracdes especificas que o diferencia das demais modalidades da patologia, sendo
assim este merece um plano terapéutico interdisciplinar diferenciado e atento as manifestacdes pelo
mesmo, para uma assisténcia terapéutica de saldde resolutiva e de qualidade, restabelecendo
funcdes, minimizando danos e prevenindo complicag8es futuras.

Palavras-chave: Acidente vascular encefalico. Equipe de assisténcia ao paciente. Pessoa com
incapacidade fisica.
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