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Responsavel:
Médico, Enfermeiro, Técnico de Enfermagem

Objetivo:
Avaliar o estado neuroldgico do paciente através do seu nivel de consciéncia pela escala de Glasgow.

Material necessario:
e Escala de Coma de Glasgow.
e Llanterna
e C(Caneta

Principais atividades Responsavel

e lavar as maos;
e Ir préximo a beira do leito do paciente;
e Verificar abertura ocular espontanea;
e Caso ndo tenha, siga com a aplicacdo da escala;
e Estimular o paciente verbalmente, verificando as respostas;
e Solicite que paciente realize uma ac¢do (exemplo: aperte a mao)
verificando assim a resposta motora;
e Estimule dolorosamente caso o paciente ndo tenha resposta Médico, Enfermeiro e ou
verbal, ou ndo tenha realizado acdo correta; Técnico de Enfermagem.
e Observe a padrdo de estimulos crescente (Anexo 1):
Resposta a abertura ocular;
Melhor resposta verbal;
Melhor resposta motora;
e Llavar as maos;
e Registrar no prontudrio do paciente a pontuacgao;
e Checar no prontuario a realizacdo do procedimento;

Observagoes:
e Alteragdes comunicar enfermeiro e médico;
e Locais para estimulo doloroso sdo leito ungueal, trapézio e incisura
supraorbitaria;
e Pontuagdo minima 3 e maxima 15;
e Escore de 13-15 sdo designados como lesdo leve, 9-12 lesdo moderada
e 3-8 lesdo cerebral grave ou coma;

Resultado Esperado:
Avaliar o estado neuroldgico dos pacientes.

Referéncia Bibliografica:

COFEN. Escala de Coma De Glasgow: confirme o que mudou. Disponivel em:
http://biblioteca.cofen.gov.br/escala-de-coma-de-glasgow/
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ESCALA DE COMA DE GLASGOW :
Avalie da sequinte forma

Institute of N

?

VERIFIQUE

Fatores que interferem com a
comunicacao, capacidade de
resposta e outras lesdes

Abertura ocular

OBSERVE

A abertura ocular, o contetido
do discurso e os movimentos
dos hemicorpos direito e
esquerdo

ESTIMULE

Estimulacéo sonora: ordem em
tom de voz normal ou em voz
alta

Estimulacao fisica: pressao na
extremidade dos dedos,
trapézio ou incisura
supraorbitaria

PONTUE

De acordo com a melhor
resposta observada

Critério Verificado Classificacdo Pontuagio

Olhos abertos previamente a estimulacao J Espontinea 4

Abertura ocular apés ordem em tom de voz normal ou em voz alta “ Ao Som 3

Abertura ocular apés estimulagao da extremidade dos dedos ¢ A pressdo 2

Auséncia persistente de abertura ocular, sem fatores de interferéncia ¢ Ausente i

Olhos fechados devido a fator local ¢ Nao testdvel NT
Resposta Verbal

Critério Verificado Classificacao Pontuagdo

Resposta adequada relativamente ao nome, local e data ¢ Orientada S

Resposta nao orientada mas comunicacao coerente V Confusa 4

Palavras isoladas inteligiveis V Palavras 3

Apenas gemidos J Sons 2

Auséncia de resposta audivel, sem fatores de interferéncia J Ausente 1

Fator que interfere com a comunicagao ¢ Nao testavel NT
Melhor Resposta Motora

Critério Verificado Classificacao Pontuagio

Cumprimento de ordens com 2 agdes A ordens 6

Elevacao da mao acima do nivel da clavicula ao estimulo na cabeca ¢ Uscallzadora 5

0U Pescaco

Flexém?pida do_membrusuper'\orau nivel do cotovelo, padrio ¢ Flexfio normal 4

predominante nao anormal

Flexao do membro superior ao nivel do cotovelo, padrao predominante “ Elexdo anormal 3

claramente anormal

Extensae do membro superior ao nivel do cotovelo ¢ Extensao 2

Auséncia de movimentos dos membros superiores/inferiores, sem fatores « Ausente 1

de interferéncia

Fator que limita resposta motora ¢ Nao testavel NT

Locais para estimulacao fisica

Caracteristicas da resposta em flexao

Modificado com autorizagao a partir de Van Der Naalt

Pressdo na extremidade dos dedos  Pincamento do trapézio Incisura supraorbitaria 2004 Ned Tijdschr Geneeskd

Flexao anormal \2 J; Flexdo normal

Lenta ! ¥ Rapida

Estereotipada f 1 Varidvel

Aproximacao do brago f /' { Afastamento do braco
relativamente ao torax B relativamente ao corpo
: Rotacio do antebrago

< Cerramento do polegar {. =
Extensao do membro inferior

Para informacao adicional e demonstracao em video visite www.glasgowcomascale.org
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