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Resumo:

Um	tumor	cerebral	é	um	crescimento	de	células	anormais	no	interior	do	crânio,	seja	ele	maligno	ou	benigno,	pode
levar	 à	morte.	 O	 câncer	 do	 SNC,	 é	 o	 oitavo	mais	 frequente	 em	 homens	 na	 região	 Nordeste	 (3,91/	 100	mil).	 No
entanto,	 para	 as	 mulheres	 é	 12°	 no	 Nordeste	 (2,72/	 100	 mil).	 Objetivou-se	 descrever	 a	 experiência	 acerca	 da
sistematização	 da	 assistência	 de	 enfermagem	 a	 uma	 paciente	 com	 tumor	 cerebral	 na	 clínica	 neurológica	 de	 um
hospital	referência	no	estado	do	Piauí.	Trata-se	de	um	relato	de	experiência,	que	se	desenvolveu	em	um	hospital	de
referência	do	estado	do	Piauí	durante	a	prática	da	disciplina	Estágio	Curricular	 I,	em	maio	de	2015.	E.	 J.	S.	43	anos,
sexo	feminino,	internada	há	6	dias,	para	tratamento	do	Tumor	Cerebral.	A	cliente	encontra-se	internada	desde	o	mês
de	 março	 e	 apresenta	 face	 com	 edema	 devido	 intoxicação	 medicamentosa;	 baixa	 acuidade	 visual;	 disúria	 e
evacuações	 fisiológicas.	 Apresentou	 quadro	 de	 hipoglicemia	 (69	 mg/dl),	 sudorese,	 náuseas,	 plenitude	 gástrica	 e
dispneia	(Sat	O2	–	87%,	P:	92	bpm),	tontura	e	dor	na	região	esternal.	Os	diagnósticos	de	enfermagem	foram	o	risco
de	quedas	 relacionada	a	mobilidade	 física	prejudicada,	eliminação	urinária	prejudicada	e	hipoglicemia	evidenciada	por
náuseas,	 sudorese	 e	 valor	 glicêmico	 diminuído.	 Intervenções	 de	 enfermagem	 realizadas	 se	 basearam	 em	 manter
grades	elevadas,	auxiliar	deambulação,	monitorar	glicemia,	administrar	glicose,	estimular	ingesta	hídrica	e	higienização
corporal.	 Esperou-se	 como	 resultados	 ausência	 de	 náuseas,	 valor	 glicêmico	 dentro	 dos	 padrões	 de	 normalidade,
ausência	de	quedas	e	diurese	fisiológica.	O	estudo	possibilitou	uma	maior	compreensão	da	patologia	e	da	assistência
de	 enfermagem	 ao	 agravo,	 permitiu	 assim	 identificar	 as	 principais	 necessidades,	 assim	 como	 intervir	 para	 que	 a
cliente	pudesse	tornar-se	independente	de	qualquer	assistência	básica.


