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Resumo: Objetivos. O tratamento da descompensacéo aguda da hipertensdo intracraniana (HIC) basea-se
em: drenagem liquérica; sedacdo, analgesia e bloqueio neuromuscular; terapia hiperosmolar;
barbitdrico; hiperventilagdo e craniotomia descompressiva. Este estudo tem como objetivo
avaliar a resposta ao tratamento de eventos de descompensacdo aguda da HIC em criangas em
Unidades de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIped) com traumatismo cranioencefdico grave.
Metodologia. Coorte retrospectiva formada por pacientes com TCE grave admitidos em UTI ped
entre janeiro de 2009 e julho de 2014. Foram incluidos os pacientes com monitorizag&o invasiva
da pressdo intracraniana (PIC) e pressdo arterial (PAM). A varidvel “evento de HIC” foi definida
pela presenca de uma das seguintes alteracdes: PAM ? 60mmHg; PIC ? 20mmHg; Pressdo de
Perfusdo Cerebral (PPC) ? 40mmHg e mudanca no estado neurolégico. Os eventos foram
avaliados segundo a resposta ao tratamento utilizado. Resultados. Dez pacientes com 249
“eventos de HIC” foram avaliados. Alteracbes da PIC ocorreram em 67% dos eventos, com
diminuicdo concomitante da PCC em apenas 18,7% das observagdes. Diminuicdo da PAM foi
observada em 11,3% dos eventos. Tratamento utilizado e respectiva resposta favoravel
apresentaram a seguinte distribuicdo: drenagem liquérica (15,6%; 85,7%), 0 uso de tiopental
(7,1% ; 88,2%); terapia hiperosmolar com manitol (6,8% ; 57%); uso de drogas ou infusdo de
volume para aumentar a PAM (3,6% ; 100%); hiperventilacdo (4,4% ; 80%) e descompressao
cirurgica (1,2% ; 100%).Conclusfes. O controle da PCC pela monitorizagdo concomitante da
PIC eda PAM amplia as possibilidades terapéuticas no trauma cranioencefalico em criangas.
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