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Introdução e objetivos: O trauma raquimedular (TRM) decorre de um evento traumático ocasionado por 

acidentes automobilísticos, quedas ou mergulho em água rasa. Corresponde a interrupção dos tratos 

nervosos, sensoriais e motores da medula em quaisquer porções estruturais o que resulta na insuficiência 

parcial ou total das funções, sendo elas temporárias ou permanentes. Este relato tem por objetivo descrever 

o caso e cuidados com um paciente com TRM admitido em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI), após 

queda de motocicleta. Material e método: Relato de caso de paciente atendido em hospital público referência 

em trauma em Porto Alegre. Os dados foram coletados em maio de 2022, do prontuário eletrônico. Foram 

mantidos os aspectos éticos e legais. Resultados: Paciente masculino, 36 anos, etilista, admitido na UTI após 

colisão de moto x bicicleta. Submetido avaliação inicial e exames que evidenciaram fratura de arcos costais, 

hemopneumotórax bilateral, fraturas de vértebras T2, T5, T7-T10, parestesia em membros inferiores, 

aumento do nível de creatinina e potássio limítrofe. Paciente apresentou notável ansiedade acerca da sua 

recuperação e possibilidade de retornar a vida que possuía anteriormente. Conduzido ao bloco cirúrgico 

para drenagem bilateral de tórax e inserção de drenos, com plano de artrodese em segundo momento. 

Apresentou rápida deterioração do quadro clínico, com choque séptico, disfunção ventilatória, elevação de 

transaminases hepáticas e insuficiência renal aguda, submetido a terapia renal substitutiva contínua. 

Conclusão: Até a conclusão deste estudo o paciente permanecia internado na UTI. O papel do enfermeiro 

no cuidado ao paciente vítima de TRM deve ser amplo, percebendo as alterações clínicas, e também deve 

captar todo o contexto de vida do indivíduo, levando em consideração além de seu estado clínico, também 

seu estado biopsicossocial. A fim de acolher as demandas do paciente e sua família, prestando assistência 

individualizada e humanizada. 


