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INTRODUCAO: A Derivacdo Lombar Externa (DLE) consiste na colocacdo de um cateter no espaco subaracnoideo
das vértebras lombares a fim de drenar Liquido Cefalorraquidiano (LCR) em excesso e impedir o aumento da Pressao
Intracraniana (PIC). OBJETIVOS: Relatar a experiéncia de académicos de enfermagem na aplicacdo do Processo de
Enfermagem (PE) em um paciente em uso de DLE. METODOLOGIA: Relato de experiéncia vivenciado por académicos
de enfermagem durante o estagio da disciplina de Salude do Adulto e do Idoso, em abril de 2024, em um hospital
publico no Piaui. O PE foi aplicado de acordo com a resolucao n® 736 de 2024 do COFEN. RESULTADOS: Na avaliacdo
de enfermagem, foram coletados o histérico pessoal e familiar, comorbidades, cirurgias, uso de medicamentos e suas
queixas. A partir dos dados coletados e a anamnese do paciente seguiu-se para a segunda etapa do PE, foram
elencados os Diagnéstico de Enfermagem (DE) segundo a NANDA, onde os principais foram: risco de infeccao, risco de
perfusdo tissular cerebral ineficaz e mobilidade fisica prejudicada. Nas etapas subsequentes, planejamento e
implementacdo de enfermagem, fez-se uso do NIC a fim de construir intervencées de enfermagem relacionadas a
cada diagndstico, e o NOC com o objetivo de prever os resultados de enfermagem que seriam registrados e avaliados
na Ultima etapa, a evolucdo de enfermagem. Com relacdo as intervencées de enfermagem, para o DE 1, foram
elencadas: monitorar a ocorréncia de sinais de infeccdo na insercdo do DLE; e utilizar técnica estéril para realizacao de
curativo e o resultado esperado foi o controle do risco de infeccdo. Para o DE 2, foram elencadas: manter cabeceira a
309; avaliar o nivel de consciéncia; avaliacdo continua do paciente e do dreno (posicionamento); avaliacdo do LCR
drenado e o resultado esperado foi o controle de fatores que podem alterar a perfusao cerebral. Para o DE 3, foram
elencadas: determinar o nivel de mobilidade e as limitacdes dos movimentos; usar a mecanica corporal correta
durante os movimentos e explicar as restricdes quanto a mobilidade para o paciente e os resultados esperados foram
a melhora da mobilidade no leito mesmo com o uso do DLE. CONSIDERACOES FINAIS: Em suma, as atividades
puderam contribuir com a utilizacdo satisfatéria do PE enquanto instrumento de trabalho do profissional enfermeiro.
Concluiu-se também, a importancia da efetividade da assisténcia e a qualidade do cuidado pautado no tratamento
humanizado e individualizado.



