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INTRODUCAO: Os aneurismas intracranianos (Al) é um enfraquecimento da parede de uma artéria cerebral. O
fluxo do sangue exerce pressdo contra uma parede arterial fragil. Os primeiros sintomas relatados por pacientes com
Aneurisma sao cefaleia aguda intensa, perda ou ndo de consciéncia. Ao exame, sdo comuns sinais fotofobia, rigidez de
nuca e febre baixa. Os tratamentos modernos de Al sdo microcirurgias de clipagem e a embolizacdo percutanea.
OBJETIVO: Expor a experiéncia da aplicacao da SAEP, elaboracao diagndsticos de Enfermagem segundo a taxonomia
NANDA, NIC e NOC no pré, trans e pds-operatério, de pacientes submetidas a Microcirurgia Vascular Intracraniana para
Tratamento de Aneurisma. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia sobre a assisténcia de enfermagem
com pacientes com diagnéstico médico de Aneurisma Cerebral no Hospital Universitario de Sao Luis - MA, durante 23
de dezembro de 2016 a 18 de janeiro de 2017, com 3 pacientes. RESULTADOS: No pré-operatério os diagndsticos
foram: risco de funcao cardiovascular prejudicada, dor aguda, confusao aguda, risco de quedas, risco de sangramento.
Intervencdes: Monitorar SSVV, avaliar e controlar dor, promover seguranca do paciente, Orientar paciente quanto ao
tempo, espaco e pessoa, Monitorar estado neuroldégico, Administrar anticonvulsivantes, quando adequado, Monitorar
exames de coagulacdo. Os principais diagndésticos no transoperatério foram: Risco para infeccdo e de sangramento.
Principais intervencbes: Checar se os antibidticos profildticos foram administrados corretamente, observar niveis de
hemoglobina/hematécritos antes e apés da perda sanguinea. No pds-operatério os principais diagndésticos foram:
Déficit no auto cuidado, Mobilidade fisica prejudicada e Deambulacdo prejudicada. As intervencdes adotadas foram:
Realizar higiene no leito, Realizar mudanca de decUbito e Auxiliar na deambulacdo. CONCLUSAO: O presente estudo
permitiu identificar problemas reais e/ou potenciais e implementar acdes de enfermagem que fossem passiveis de
resolucdo. Dessa forma, utilizando a taxonomia NANDA-NIC-NOC, os diagndsticos levantados permitiram proporcionar
a esses pacientes um cuidado individualizado. Palavras-chaves: Assisténcia perioperatéria, cuidados de enfermagem,
microcirurgia. REFERENCIAS: 1- NANDA Internacional. Diagndsticos de enfermagem da NANDA: definicbes e
classificacdo 2015-2017. Porto Alegre: Artmed; 2015. 2- NETTINA, S. M. Pratica de enfermagem. 82 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan; 2007.



