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Competências do Enfermeiro 

Gerenciamento 
da Unidade

Prescrição de 
cuidados

NEUROINTENSIVISMO

Supervisionar a 
assistência

Acompanhamento
cuidado de alta
complexidade



NEUROINTENSIVISMO

� Objetiva diagnosticar ou prevenir precocemente  

Monitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica Intensiva

� Objetiva diagnosticar ou prevenir precocemente  
os eventos que podem desencadear lesões 
secundárias ou agravar as lesões existente.



NEUROINTENSIVISMO

Escala de Ramsay

�Escala de coma de Glasgow

Avaliação pupilar: h/h

�Forma

�Simetria

Monitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica Intensiva

�Simetria

�Reação fotomotora

Postura anormais e déficits motores

�Focais

�Hipertonias

�Decorticação e descerebração

Neto AC,Silva E Monitorização de Parâmetros Encefálicos. In Knobel E.Condutas do Paciente Grave



NEUROINTENSIVISMO

Pressão Intracraniana

�Manter até 20mmHg

Pressão de Perfusão Cerebral

�Manter acima de 70 mmHg

Monitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica IntensivaMonitorização Neurológica Intensiva

�Manter acima de 70 mmHg

Capnometria

�Manter em torno de 35mmHg

Controle rigoroso dos sinais vitais

�h/h nas primeiras 6h

Neto AC,Silva E Monitorização de Parâmetros Encefálicos. In Knobel E.Condutas do Paciente Grave



NEUROINTENSIVISMO

INTERVENÇÃO NO PÓS INTERVENÇÃO NO PÓS INTERVENÇÃO NO PÓS INTERVENÇÃO NO PÓS 
OPERATÓRIO DE CLIPAGEMOPERATÓRIO DE CLIPAGEMOPERATÓRIO DE CLIPAGEMOPERATÓRIO DE CLIPAGEM
DE ANEURISMA CEREBRAL A DE ANEURISMA CEREBRAL A DE ANEURISMA CEREBRAL A DE ANEURISMA CEREBRAL A 
PARTIR DOS DIAGNÓSTICOSPARTIR DOS DIAGNÓSTICOSPARTIR DOS DIAGNÓSTICOSPARTIR DOS DIAGNÓSTICOSPARTIR DOS DIAGNÓSTICOSPARTIR DOS DIAGNÓSTICOSPARTIR DOS DIAGNÓSTICOSPARTIR DOS DIAGNÓSTICOS



NEUROINTENSIVISMO Percepção Sensorial PertubadaPercepção Sensorial PertubadaPercepção Sensorial PertubadaPercepção Sensorial Pertubada
Risco para InjúriaRisco para InjúriaRisco para InjúriaRisco para Injúria

Avaliação constante do nível de consciência

Contenção mecânica se necessário

Orientação para localização no tempo e espaço

Posicionamento adequado no leito

Medidas preventivas para novas lesões

Diagnósticos de Enfermagem – NANDA

Definições e Classificação 2007 - 2008



NEUROINTENSIVISMO Mobilidade física no leito prejudicadaMobilidade física no leito prejudicadaMobilidade física no leito prejudicadaMobilidade física no leito prejudicada
Risco de Integridade da Pele PrejudicadaRisco de Integridade da Pele PrejudicadaRisco de Integridade da Pele PrejudicadaRisco de Integridade da Pele Prejudicada

Posicionamento adequado no leito

Mudança de decúbito

Descompressão de Proeminências ósseas

Diagnósticos de Enfermagem – NANDA

Definições e Classificação 2007 - 2008



NEUROINTENSIVISMO

� Administração de analgésicos

DorDorDorDor

� Administração de analgésicos

� Aplicação da escala de dor

� Medidas de conforto

Diagnósticos de Enfermagem – NANDA

Definições e Classificação 2007 - 2008



NEUROINTENSIVISMO

Aspiração de vias aéreas

Padrão Respiratório IneficazPadrão Respiratório IneficazPadrão Respiratório IneficazPadrão Respiratório Ineficaz
Risco para aspiraçãoRisco para aspiraçãoRisco para aspiraçãoRisco para aspiração

Aspiração de vias aéreas

Posicionamento adequado do TOT

Manutenção do decúbito elevado

Manutenção da cabeceira elevada

Aspiração de vias áreas

Diagnósticos de Enfermagem – NANDA

Definições e Classificação 2007 - 2008



NEUROINTENSIVISMO

� Controle Hídrico rigoroso

Risco de Déficit Volume de LíquidoRisco de Déficit Volume de LíquidoRisco de Déficit Volume de LíquidoRisco de Déficit Volume de Líquido

� Controle Hídrico rigoroso

� Manter a euvolemia

Diagnósticos de Enfermagem – NANDA

Definições e Classificação 2007 - 2008



NEUROINTENSIVISMO

� Cuidados relacionados a inserção de cateteres

� Manutenção do curativo da ferida operatória limpo 

Risco para InfecçãoRisco para InfecçãoRisco para InfecçãoRisco para Infecção

� Manutenção do curativo da ferida operatória limpo 

e seco

� Administração de antibióticos

Diagnósticos de Enfermagem – NANDA

Definições e Classificação 2007 - 2008



Risco de Perfusão Tissular Periférica Risco de Perfusão Tissular Periférica Risco de Perfusão Tissular Periférica Risco de Perfusão Tissular Periférica 
PrejudicadaPrejudicadaPrejudicadaPrejudicada

Promover a profilaxia mecânica

Avaliação periódica dos MMII

NEUROINTENSIVISMO

Avaliação periódica dos MMII



NEUROINTENSIVISMO “Cada um de nossos atos tem “Cada um de nossos atos tem “Cada um de nossos atos tem “Cada um de nossos atos tem 
dimensão universal.”dimensão universal.”dimensão universal.”dimensão universal.”

((((Dalai Lama, 2000)Dalai Lama, 2000)Dalai Lama, 2000)Dalai Lama, 2000)


