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Descrita pela primeira vez em 1894 a Sindrome de Arnold-Chiari consiste em uma md-formacao que afeta o
tronco cerebral, o cerebelo e a medula espinhal, a qual foi subdividida em quatro tipos: no tipo I, ocorre um
deslocamento das amigdalas cerebrais, que sofrem herniacdo para através do forame magno e causa uma
compressdo medular; no tipo I, a herniacdo é através do forame magno, quarto ventriculo e porcdo inferior do tronco
cerebral; no tipo Ill, caracterizado pela encefalocele occipital; o tipo IV é caracterizado por uma hipoplasia ou aplasia do
cerebelo, normalmente, sendo incompativel com a vida. O objetivo da pesquisa consiste em descrever a experiéncia
de académicos de enfermagem na utilizacdo do processo de enfermagem (PE) frente a ma-formacdo de Arnold-Chiari.
Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido durante as praticas da disciplina de Saldde do Adulto, em um
hospital de médio porte e alta complexidade localizado na regido do Cariri, durante o més de abril de 2023. Os
académicos, primordialmente aos cuidados e a implementacao do PE, juntaram-se em grupo de estudo para realizar
buscas na literatura acerca dos cuidados direcionados a esse paciente. Assim, observa-se que condicbes de impacto
neurolégico, a depender do grau de manifestacdao pode ser, para além de um limitante da qualidade de vida dos
individuos, um fator preocupante para eles e os familiares. Assim, foi possivel prestar os cuidados colhendo o histérico
de enfermagem; implementando diagndsticos, os quais: a) Deambulacao prejudicada; b) risco de trombose e; c)
integridade da pele prejudicada. Planejamento de enfermagem, os quais: a) Incentivar a deambulagdo e orientar
paciente e familiares quanto a quedas; b) Monitorar sinais de desequilibrios hemodinamicos e; c) Observar integridade
da pele a cada troca de curativos; Implementacao e Avaliacdo continua, sempre monitorados por uma preceptora. Por
fim, através da atuacdo em campo, conclui-se que, para além do cuidado fisico a pacientes neurolédgicos, a atuacao da
enfermagem se depara com cuidados que envolvem o ambito mental e psicolégico como uma forma de assegurar a
assisténcia de enfermagem de qualidade. Ademais, a importancia da aplicacdo do processo de enfermagem, como
constituinte da Sistematizacao da assisténcia de enfermagem, se apresenta como um papel fundamental tanto para a
construcao profissional do enfermeiro, como para o aprendizado de estudantes de enfermagem durante as praticas
clinicas.



