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RESUMO:	 A	 Síndrome	 de	 Guillain-Barré	 (SGB)	 é	 identificada	 como	 uma	 polineuropatia	 aguda	 ou	 sub-aguda
caracterizada	por	 inflamação	e	desmielinização	dos	nervos	periféricos,	apresentada	clinicamente	por	paralisia	 flácida,
arreflexia	profunda	e	dissociação	albumino-citológica	no	líquor.	Objetivos:	Descrever	um	relato	de	caso	dessa	entidade
nosológica,	com	ênfase	em	sinais,	sintomas	e	tratamento.	Metodologia:	Trata-se	de	um	relato	de	caso	acerca	de	uma
experiência	vivenciada	em	um	estágio	curricular	do	curso	Enfermagem	da	Universidade	Federal	de	Campina	Grande	no
Hospital	 Universitário.	 A	 partir	 da	 história	 clínica	 da	 doença,	 da	 sua	 evolução	 e	 de	 intervenções	 terapêuticas
direcionadas	a	uma	paciente	adulta	do	sexo	feminino	com	diagnóstico	clínico	de	SBG,	acometida	após	um	transplante
autólogo	 de	 medula	 óssea	 em	 intervalo	 de	 um	 ano,	 encontrando-se	 sem	 esquema	 vacinal	 iniciado.	 Resultados	 e
Discussões:	Sobre	a	patologia	 foi	 feita	uma	comparação	entre	o	caso	apresentado	e	as	considerações	baseadas	na
literatura,	desta	forma	foi	possível	identificar	semelhanças	no	que	diz	respeito	ao	período	de	instalação	dos	sintomas,
aos	critérios	diagnósticos	compatíveis	com	a	forma	clássica	da	SGB	referido	na	literatura,	assim	como	no	tratamento
proposto	 que	 mediante	 o	 uso	 de	 imunoglobulina	 endovenosa	 obteve-se	 resultados	 satisfatórios.	 As	 divergências
apresentadas	deram-se	em	relação	ao	histórico	de	quadro	 infeccioso	que	pode	anteceder	a	 instalação	da	 fraqueza,
uma	vez	que	no	caso	estudado	a	paciente	nega	este	fator,	além	deste	não	ser	um	caso	epidemiológico	característicos
em	 pacientes	 mais	 tendenciosos	 a	 serem	 acometidos	 pela	 síndrome.	 Conclusão:	 A	 SBG	 é	 uma	 polineuropatia
desmielinizante	aguda,	seu	tratamento	é	complexo,	e	se	faz	necessária	a	 interação	de	uma	equipe	multiprofissional
na	assistência	da	mesma.	A	introdução	e	a	manutenção	precoce	do	tratamento	indicado	são	de	grande	importância
nos	casos	de	SGB,	uma	vez	que	interfere	diretamente	na	melhora	clínica	do	paciente,	e	na	aquisição	de	funcionalidade
do	mesmo.	Análises	e	pesquisas	que	forneçam	conhecimento	a	cerca	dessa	síndrome	atuam	como	fator	primordial	no
tratamento	 desta,	 visto	 que	 o	 não	 reconhecimento	 de	 suas	 características	 afeta	 diretamente	 o	 seu	 diagnóstico,
prognóstico	e	 tratamento.	Desta	 forma,	esperamos	que	diante	das	 inovações	e	estudos	que	estão	surgindo,	novos
procedimentos	e	técnicas	possam	ser	detectados	e	empregados	buscando	obter	uma	maior	ênfase	a	essa	patologia
tão	rara.


