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APLICACAO DO SCORE QSOFA EM UNIDADE DE INTERNACAO CLINICA: FERRAMENTA PARA
IDENTIFICAGAO PRECOCE DA SEPSE

Ighor Matheus Lopes Da Silva, Lais Tatuishi Jeronimo, Cintia Cristina Dos Anjos Ferreira, Caroline Brandao
Pires De Almeida, Gabriel Mendes Plantier

Universidade do Oeste Paulista — UNOESTE, Presidente Prudente, SP. E-mail: gabrielplantier@hotmail.com

RESUMO

Este trabalho tem o objetivo de identificar e analisar a prevaléncia de positividade do Escore Qsofa em uma
unidade de internacdo por meio de metodologia quantitativa descritiva transversal. A pesquisa deu-se em
uma unidade de internagdo clinica em um hospital de grande porte do interior do Estado de Sdo Paulo. A
amostra contou com 300 pacientes onde a populagdo no periodo do estudo foi investigada utilizando a
referéncia dos critérios instituidos no algoritmo Sepsis3 além de tempo de internagdo e foco infeccioso.
15% (46) dos pacientes apresentaram qSofa positivo e destes 72% apresentaram o Escore Sofa positivo
caracterizando diagndstico de Sepse. Foi evidenciado populagdo idosa com média de 62,5 anos de idade e
mediana de 18 dias de tempo de internagdo. Os diagndsticos prevalentes foram Pneumonia 13,2% (44),
Infecgdo do trato Urinario 12,3% (41) e Acidente Vascular Encefalico 32 (9,6%). Este trabalho teve intengdo
de trazer a luz a necessidade de instituir processos sistematicos e continuos para identificacdo de disfuncado
organica e evolucdo de sepse nos pacientes em unidades de internagao nao criticas.

Palavras-chave: Sepse; Estudos Transversais; Unidades de Internacdo; Escores de Disfuncdo Organica;
Selecdo de Pacientes.

SCORE QSOFA APPLICATION IN CLINICAL UNIT: EARLY SEPSE IDENTIFICATION TOOL
IDENTIFICAGCAO PRECOCE DE SEPSE COM QSOFA

ABSTRACT

This study aims to identify and analyze the prevalence of positivity of Qsofa Score in a hospitalization unit
through a descriptive quantitative cross-sectional methodology. The research took place in a clinical
inpatient unit in a large hospital in the state of Sdo Paulo. The sample consisted of 300 patients where the
population during the study period was investigated using the reference criteria established in the Sepsis3
algorithm, in addition to length of stay and infectious focus. 15% (46) of the patients presented positive
Qofa and of these 72% presented a positive Sofa Score characterizing the diagnosis of sepsis. An elderly
population with a mean age of 62.5 years and a median of 18 days of hospitalization was evidenced. The
prevalent diagnoses were Pneumonia 13.2% (44), Urinary Tract Infection 12.3% (41) and Stroke 32 (9.6%).
This study aimed to bring to light the need to institute systematic and continuous processes to identify
organ dysfunction and sepsis evolution in patients in non-critical inpatient units.

Keywords: Sepsis; Cross-Sectionl Studies; Inpatient Care Units; Organ Dysfunction Scores; Patient Selection.

INTRODUGAO

A sepse é um dos principais problemas de saude no pais, sendo responsavel por 25% da ocupagao
de leitos em Unidades de Terapia Intensiva (UTI). Sepse é associado a alta mortalidade e morbidade onde
sua definicdo gera polémica até hoje, pois ndo existe um padrdo ouro para diagnostica-la."

A fim de aumentar a especificidade da definicdo geral de sepse, os critérios vém sendo redefinidos
em conferéncias desde 1980 o que tornou o processo diagndstico mais sensivel e especifico.’

Neste sentido, a Forga-tarefa de Definicdes do Consenso Internacional eliminou os termos de
sindrome de sepse, septicemia e sepse grave e definiu sepse e choque séptico. Entdo, sepse foi definida
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como uma "disfuncdo organica potencialmente fatal devido a uma resposta de hospedeiro desregulada a
infeccdo”. Na nova definicdo a forca tarefa ndo redefiniu a infeccdo e sim procurou gerar novos critérios
para identificar os pacientes com suspeita ou infec¢do confirmada.’?

Define-se choque séptico como “um subgrupo dos pacientes com sepse que apresentam
acentuadas anormalidades circulatérias, celulares e metabdlicas e associadas com maior risco de morte do
gue a sepse isoladamente”. Os critérios clinicos que identificam o choque séptico sdo: a necessidade de
terapia vasopressora para manter uma Pressdo Arterial Média (PAM) maior ou igual a 65 mmHg e nivel de
lactato sérico maior que 2 mmol/L persistente apds ressuscitacdo fluidica. A mortalidade do paciente com
choque séptico é superior a 40%.>

Os critérios clinicos para diagnosticar a disfuncao organica sdo definidos a partir da variacao de dois
ou mais pontos no escore Sequential Organ Failure Assessment (SOFA). O score SOFA é utilizado de forma
simples como “quick SOFA” (qSOFA) sendo uma ferramenta a beira leito para discernir pacientes graves
segundo critérios clinicos como: frequéncia respiratéria > 22/incursdes por minuto, alteracdo do nivel de
consciéncia (escore segundo a Escala de Coma de Glasgow inferior a 15), ou pressdo arterial sistélica de <
100mmHg.*

Estudo anterior que testou a validade preditiva dos critérios para sepse na utilizacdo do qSOFA e
SOFA demonstrou que nos atendimentos de pacientes com suspeita de infec¢do na UTI a validade preditiva
do SOFA para mortalidade no hospital foi significativamente superior ao valor gerado pelo critério SIRS em
uso atualmente. Tais dados ddo suporte para o uso do SOFA como critério clinico para o diagndstico de
sepse. Nos pacientes com suspeita de infec¢do fora da UTl o qSOFA demonstrou alta validade preditiva
para mortalidade intra-hospitalar e o resultado foi estatisticamente relevante do que a validade preditiva
do critério SIRS indicando que o qSOFA é Util como critério de triagem clinica para se pensar em sepse.’

A sepse é uma condicdo enddgena variada em resposta a um agente patogénico envolvendo
ativacao de células fagocitdrias que se ligam a componentes microbianos e respostas de mediadores pro-
inflamatérios e anti-inflamatérios. O desequilibrio entre essas duas respostas gera disfuncoes
cardiovasculares, neuroldgicas, respiratdrias, renais, hematoldgicas, gastroenterologicas, hepaticas,
enddcrinas e metabdlicas. Esses fendmenos contribuem para a diminuicao da oferta tecidual de oxigénio,
em decorréncia disso ha diminuicdo da oferta e consumo resultando no aumento do metabolismo
anaerdbio e hiperlactatemia.*

A sepse possui alta morbimortalidade e frequentemente é diagnosticada de forma tardia, devido a
isso é indispensavel sua rapida identificagdo. Porém é uma tarefa dificil j4 que suas manifestacées podem
ser confundidas com as de outros processos nao infecciosos ou até mesmo passarem despercebidas. Diante
disso nota-se uma falta de conhecimento dos profissionais da saude, esse desconhecimento possui varias
causas como a falta de definicdes precisas e a necessidade de processos que ajudam na sua identifica¢3o.’

Assim, precisa-se de uma definicdo compreensivel de sepse para que os profissionais da salde
tenham critérios especificos para identificacdo clinica a fim de estes possam instituir abordagens
diagndsticas e terapéuticas precisas.”

Estudos realizados pela Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio Preto (FAMERP) em unidades de
terapia intensiva abordando 636 prontudrios obtiveram resultados de incidéncia de sepse de 54,5%. Em
contrapartida nas unidades clinicas o indice de sepse vem aumentando consideravelmente, pois ha uma
dificuldade em relacionar os critérios com o diagndstico de sepse devido as comorbidades dos pacientes
nas unidades.®

A disfun¢do ou faléncia de multiplos 6rgdos é responsavel por 25% da ocupagdo de leitos em UTI no
Brasil. Atualmente, a sepse é a principal causa de morte nas UTIs e uma das principais causas de
mortalidade hospitalar tardia, superando o infarto do miocdrdio e o cancer. Na sua forma mais grave, o
choque séptico, tem alta mortalidade, ultrapassando 60% dos casos, enquanto a média mundial estd em
torno de 37%.’

Os dados do estudo realizado por docentes da Universidade Federal da Paraiba (UFPB) revelaram
qgue houve éxito no diagndstico precoce da sepse pela avaliagdo dos pacientes de uma unidade de terapia
intensiva utilizando os novos critérios clinicos caracterizando como excelente a ado¢do do método.’
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O estudo SPREAD recentemente conduzido pelo Instituto Latino- Americano de Sepse (ILAS) avaliou
a incidéncia e prevaléncia de sepse e mortalidade associada em 277 UTIs adultas do Brasil. Os dados foram
baseados em um dia de coleta com pacientes com sepse ou choque séptico. Dos pacientes com sepse e
choque séptico cerca de 56% faleceram no hospital. Dos 132 casos incidentes que desenvolveram sepse no
dia do estudo houve 72 mortes (55%). Com base em nossa estimativa da incidéncia de sepse na UTI, a taxa
de incidéncia é de 290 casos por 100.000 habitantes por ano, o que produz cerca de 420.000 casos por ano,
dos quais 230.000 morrem no hospital.®

Este trabalho justifica-se em levantar discussao sobre a aplicabilidade de escores preditivos como o
gSofa em ambientes nao criticos para identificacdo precoce de altera¢des organicas. Usualmente os escores
sdo utilizados em servicos de terapia intensiva®*®®° sendo evidenciadas nas buscas iniciais pelos autores
utilizando os descritores controlados Decs/Mesh: “sepse”, “escores de disfuncdo organica”, “unidade de
internacao” nas bases de dados: Scielo, pubmed e Lilacs utilizando o operador Booleano “and”.

A problematica em identificar os sinais clinicos de sepse e suas disfun¢Ges organicas em ambientes
ndo criticos, como unidades de internagdo, torna um potencial risco para a saude dos pacientes
compreendendo que a identificagdo precoce de sepse reduziria a gravidade e mortalidade.

Considerando que existe alta prevaléncia de sepse em UTI e que os pacientes internados nestas
unidades sao provenientes de diversas unidades de internagdo, levantou-se a hipdtese de que ha alta
prevaléncia em critérios de sepse em pacientes internados em unidade de internacdo clinica que sdo
subdiagnosticados. Neste sentido, este trabalho visa identificar e analisar a prevaléncia de positividade do
Escore gSofa em uma unidade de internacao.

METODO

O método proposto envolveu pesquisa descritiva transversal, no qual a populacdo no periodo do
estudo foi investigada utilizando a referéncia dos critérios instituidos no algoritmo Sepsis 3 nos pacientes
internados durante o periodo da, tempo de internacdo e foco infeccioso também foram considerados.*

O estudo foi aprovado pelo comité de Etica e Pesquisa da Universidade do Oeste Paulista junto com
o comité de Etica e Pesquisa da instituicdo coparticipante - Hospital Regional de Presidente Prudente sob o
numero de CAAE: 96102318.2.0000.5515.

Para inclusdo dos participantes da pesquisa foi solicitado que os mesmos assinassem o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, foi garantido o anonimato e confidencialidade conforme Resolucdo do
Conselho Nacional de Saude n° 510/2016.

Para este estudo o Calculo amostral é proposto com base nos aspectos dicotdmicos do objeto de
estudo escolhido para levantamento dos dados considerando ainda uma abordagem monocaudal. Na
literatura foi encontrada proporcdo de sepse nos pacientes de 25%.° A partir de calculos estatisticos, a
amostragem populacional foi de 289 individuos para um estudo com um nivel de confianga de 95% e erro
amostral de 5% (p 0,05).

Participaram do estudo 300 pacientes que estavam internados durante o periodo da coleta de
dados, a fim de manter anonimato dos participantes da pesquisa, estes foram identificados com
denominador alfanumeérico.

Os dados foram exclusivamente coletados pela equipe de pesquisadores a fim de evitar vieses de
continuidade. Se deu a partir da aplicagdo direta do gqSofa a beira leito com investiga¢gdao em prontuario do
paciente para determinar foco infeccioso confirmado ou presumivel, dados biograficos e tempo de
permanéncia na unidade.

O instrumento para coleta de dados foi construido pelos préprios autores conforme referencial
consultado® e foi validado quanto sua aplicabilidade e contetido no teste-piloto. O instrumento possui
variaveis sociodemograficas; motivo e tempo de internagdo; resultado de qSofa e Sofa; e descri¢do de foco
infeccioso.

Os pacientes internados foram avaliados diariamente utilizando o instrumento de coleta de dados
qgue continha o escore gSofa até o fim do periodo da coleta de dados. Quando o Escore gSofa apresentava
positividade, o paciente era inserido na amostra, sendo realizado posteriormente a identificacdo do foco
infeccioso confirmado ou presumivel, compreendido por: febre, condensa¢do de parénquima pulmonar

19 a 23 de outubro de 2020

e JOCSEE
ISSN 1677-6321 =4



426

exames de imagem, secre¢Oes purulentas em lesbes, alteracdo de exames laboratoriais, entre outras
alteragdes sugestivas de infeccao.

Apds a alteragdo do Escore qSofa e identificacdo positiva de foco infeccioso -
confirmado/presumivel — era realizado o Escore Sofa, que conforme evidencias® é critério clinico para o
diagnéstico de sepse.

Na andlise descritiva das varidveis quantitativas, foram utilizadas medidas de tendéncia central
(média e mediana) e para as varidveis qualitativas foram usadas frequéncias absolutas e porcentagens. Os
dados amostrais foram analisados de forma estratificada considerando o tempo de internacdo para a
relacdo entre as varidveis. Os dados coletados foram digitados em planilhas eletrénicas do programa
Microsoft Excel®.

Os grupos construidos pela estratificagdo foram comparados com as varidveis: 1) sdécio
demograficas; 2) Clinicas (tempo de internagao, motivo de internacdo, focos de infeccdo).

RESULTADOS

O tempo de permanéncia hospitalar a partir do dia da coleta apresentou mediana de 18 dias, com
variacdo de 1 a 207 dias.

Observou - se que 15% (46) dos pacientes apresentaram qSofa positivo, tendo 2 ou mais escores no
gSofa - frequéncia respiratéria > 22/incursdes por minuto (63,13%), alteracdo do nivel de consciéncia
escore segundo a Escala de Coma de Glasgow inferior (62,6%), ou pressdo arterial sistdlica de < 100mmHg
(47,8%).

Apds evidéncia de positividade no qSofa (15%), o Escore Sofa foi aplicado afim de triar mais
criteriosamente os sinais clinicos e laboratoriais dos pacientes com foco na identificagdo de Sepse. Houve
alta prevaléncia (72%) em positividade do Escora Sofa nos pacientes previamente triados pelo gSofa.

Demonstrou-se prevaléncia nos diagndsticos de pneumonia (13,2%), infeccdo do trato urinario
(12,3%) e acidente vascular encefalico (9,6%) como causas de internacao.

A partir da analise dos dados foi identificado predominio da populacdo idosa (65,3%) nos
diagndsticos prevalentes com uma mediana de idade de 71,6 sendo um fator agravante para complicacoes
e sepse.?

DISCUSSAO

A sepse e o choque séptico sdo as principais causas de mortalidade no Brasil e no mundo. Estima-se
uma alta incidéncia de sepse em UTIs Brasileiras resultando em mais de 200.000 mortes em adultos por
ano. Em paises de baixa renda e de renda média predominam-se altas taxas de sepse que estdo
relacionadas a falta de disponibilidade de recursos basicos para tratamento, o que indica piores
resultados.®

No Brasil, um estudo prospectivo verificou que a letalidade da doenga foi de 67,4%, sendo
divergente da porcentagem de outros paises, como Alemanha (43,4%), Australia (32,6%) e India (39%) o
gue corrobora com a necessidade de disponibilizacdo de recursos humanos, tecnoldgicos e de insumos
para o reconhecimento e tratamento adequado da sepse nos hospitais brasileiros.™

Os fatores de risco para se desenvolver sepse estdo relacionados a longas internagdes hospitalares
e a presenca de uma ou mais comorbidades como diabetes mellitus com complicagbes, cancer ou
insuficiéncia cardiaca congestiva, idade superior a 69 anos, realizacdao de procedimentos invasivos com
previsdo de piores desfechos clinicos."

A falha na identificagdo precoce, o diagndstico da disfungdao organica e seu tratamento estdo
diretamente relacionados com piora no progndstico do paciente, podendo apresentar uma ou mais
comorbidades que aumentam o risco de se desenvolver sepse. E de concordancia que identificar
precocemente sepse e aplicar um tratamento efetivo minimiza as complicagdes aumentando a taxa de
sobrevida. No entanto, o diagndstico de sepse é desafiador pelo fato do desconhecimento da doenca pelos
profissionais de saude e popula¢do, passando despercebidas as primeiras manifesta¢des clinicas ou sendo
confundidas com outros processos n3o infecciosos.*?

19 a 23 de outubro de 2020

wane LINOESEe

ISSN 1677-6321



427

A utilizacdo do gSofa como ferramenta a beira leito para levantar a suspeita de sepse tem sido
discutida para identificacdo precoce dos sinais clinicos de disfuncdo organica a fim de guiar tratamento
imediato e mais efetivos.™

O Instituto Latino Americano da Sepse esta em desacordo com os outros autores em relacdo a
baixa sensibilidade que o Escore qSofa apresenta em relacdo a identificacdo de sepse, porém, descreve que
o escore demonstra boa acuracia em predicdo de dbito.?

Existem diversas discussdes sobre a utilizacdo do gSofa, sendo que ele foi derivado e testado em
pacientes onde ja havia a suspeita de infeccdo pois ele sozinho ndo ira diferenciar os pacientes com
infecgao, porém, pode ser utilizado como um alerta, conduzindo o rdpido inicio de antibidticos e conduta
guiada para sepse.™

Os pacientes podem apresentar um qSofa > 2 e ndo estar em sepse porque as alteragdes
necessdrias para cumprir os critérios do gSofa ndo sdo os mesmo para atender os critérios de disfuncdo
organica Sofa necessario para o diagndstico de sepse.™

Em unidades de internagdo ndo criticas a aplicacdo do escore gSofa mostrou-se importante a partir
deste estudo, pois foi evidenciado 46 pacientes (15% da amostra) em critérios para suspeita de sepse e
destes, 33 pacientes (72%) foram diagnosticados em sepse conforme os critérios de disfuncdo organica
Sofa.

Utilizar rotineiramente escalas rdpidas de avalicdo como um sistema de alerta antecipado em
unidade de internagdo pode aumentar a sobrevida dos pacientes em risco de deterioracdo ou curso
complicado de doencas pelo fato da adaptacdo de um tratamento guiado ou transferéncia do paciente a
unidades de terapia intensiva.”

O Brasil possui a quinta maior populacdo idosa no mundo resultando em um aumento de quase
500% nos ultimos 40 anos, com estimativa de 32 milhdes até 2020. A saude dos idosos tem grande
relevancia pois consome mais servicos de saude, com internagdes frequentes em decorréncia das doencas
crénicas e multiplas apresentando maior incidéncia a desenvolver sepse. "***

Considerando que a média de idade da populacdo em estudo foi de 62,5% as alteracdes nos
estados de saude sdo mais evidentes, o que se torna necessario instituir avaliacdo sistemadtica em busca de
disfungdes organicas a fim de conduzir melhor o tratamento e reduzir comorbidades.

A prevaléncia de doencas do aparelho circulatério, respiratorio e digestivo em idosos
correspondem cerca de 60% das causas de internacdo em ambos os sexos. De acordo com o presente
estudo 13,2% dos pacientes foram diagndsticas com pneumonia podendo ser caracterizada pelo aumento
da incidéncia de doengas crénicas, comorbidades, debilidade e comprometimentos funcionais
apresentando ou n3o sinais sugestivos de sepse.'

Além disso, nos idosos existe a atenuagdo da imunidade com redugdo de respostas de células T,
comprometendo a imunidade celular e aumentando a vulnerabilidade a infeccdo. Tal populacdo apresenta
fatores de risco elevados a partir da presenc¢a de comorbidades como o tempo de internacdo superior a 5
dias, uso de procedimentos invasivos (cateter vesical, cateter vascular central). Infeccdo do trato urindrio
com foi identificado em 12,3% dos pacientes do estudo, contribuindo para o agravamento da sepse e
facilitando a disseminacdo de multiplas infec¢des.>®

Dos pacientes internados 9,6 % (32) apresentaram diagnostico de acidente vascular cerebral
referindo-se a hipertensdo arterial sistémica como um dos fatores de risco mais relevante com 87,8%.
Outros fatores relevantes encontrados foram cardiopatias, Diabetes e dislipidemia constituindo fatores de
risco modificaveis frequentes, independentemente do sexo e da faixa etdria dos pacientes idosos que pode
levar a deterioragao organica, sendo imprescindivel a monitorizagdo sistemdtica com escores preditivos
para identificagdo precoce. "**

A partir da andlise dos dados produzidos por este trabalho pode-se inferenciar que a monitorizagao
sistemadtica de pacientes, mesmo em unidade de internacdo considerada ndo criticas em busca de
deterioragdo organica pode reduzir complicagdes, comorbidades e mortalidade de pacientes pelo fato da
identificacdo precoce da deterioracdao organica e instituicdo de condutas assertivas.
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O gSofa como escore rapido para avaliacdo demonstrou ser ferramenta importante para suspeita
de sepse no paciente internado em unidade de internagdo, demonstrando que 72% dos pacientes com
gSofa positivo apresentaram Sepse de acordo com os critérios Sofa.

Os critérios de gSofa sao relevantes marcadores clinicos que identificam em pacientes adultos uma
maior probabilidade de ter desfechos clinicos desfavordveis, sinalizando aos profissionais de salde que nao
percam tempo, agindo com maior rapidez e dando maior atencao aos sinais clinicos dos pacientes com
escore gSofa > 2.

Considera-se como fragilidade neste trabalho a necessidade de aumentar a amostra, tempo de
coleta e analises estatisticas com maior refinamento afim de solidificar os achados. A grande maioria dos
artigos sdo relacionados a utilizacdo do gSofa em unidades de terapia intensiva para predicdo de
mortalidade a partir do terceiro dia de internagdo na unidade em quest3o***®*° no que dificultou a
discussdo e comparacgdo, o que torna este trabalho relevante na sua discussdo e originalidade.

A importancia deste trabalho foi de trazer a luz a evidéncia sobre necessidade de avaliacdo
sistematica em busca de altera¢Oes organicas que levem a suspeita de sepse e complicagdo que levem a
morte em pacientes fora de unidades de terapia intensiva.

CONFLITO DE INTERESSE
Os autores declaram ndo haver qualquer potencial conflito de interesse que possa interferir na
imparcialidade deste trabalho cientifico.
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O IMPACTO DA DOENGA CRONICA DE CRIANGCAS E ADOLESCENTES HOSPITALIZADOS NA
DINAMICA FAMILIAR.
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Marcos Thomazin Lopes2

'Universidade do Oeste Paulista — UNOESTE, Presidente Prudente, SP. Universidade de S3o Paulo - USP E-mail:
dianebarrionuevo@gmail.com

RESUMO

Descrever o impacto da doenca crénica de criancas e adolescentes hospitalizados na dinamica familiar.
Pesquisa descritiva, analitica e comparativa com cuidadores primarios de portadores de doenca crénica de
2 a 18 anos. Coleta de dados se deu por aplicagcdo do questionario Pediatric Quality of Life Mddulo Impacto
da Familia, em sessdao Unica. Utilizou-se o Teste T para Amostras Independentes. Entrevistados 51
cuidadores, 94% do sexo feminino, 45% com menos de 35 anos e 31% com Ensino Fundamental
incompleto. Dentre os sete dominios, a Preocupagao apresentou menor média (37,72) ante aos demais.
Quando comparados os grupos, o Relacionamento na Familia apresentou significancia (p< 0,05), com
médias de 76,03 (DP 3,63) e 62,95 (DP 5,55), respectivamente. Concluimos que a doenga cronica repercute
negativamente no funcionamento familiar, sendo maior fortaleza no grupo mais jovem, provavelmente
devido ao pouco tempo entre o diagndstico e o tratamento e/ou adaptacio a condicdo cronica.
Palavras-chave: adaptacdo psicoldgica, crianca hospitalizada, adolescente hospitalizado, doenca cronica,
familia

THE IMPACT OF CHRONIC DISEASE OF HOSPITALIZED CHILDREN AND ADOLESCENTS ON FAMILY
DYNAMICS.

ABSTRACT

Describe the impact on family dynamics of chronic disease in hospitalized children and adolescents.
Descriptive, analytical and comparative study with primary caregivers and chronically ill patients aged 2 to
18 years. Data collection involved use of the Pediatric Quality of Life Questionnaire, Family Impact Module,
in a single session. Used the Independent Samples t Test. Fifty-one caregivers were interviewed, 94%
female, 45% younger than 35 years and 31% with incomplete elementary school. Of the seven PedsQL
domains, that which investigates “Worry” had a lower mean (37.72) than the others. When comparing the
groups, the Relationship in the Family was significance (p <0.05), with means of 76.03 (SD 3.63) and 62.95
(SD 5.55), respectively. We conclude that chronic disease has a negative impact on functioning family.
Being greater strength in the younger group, probably due to the short time between diagnosis and
treatment and / or adaptation to the chronic condition.

Keywords: Psychological adaptation, hospitalized child, hospitalized adolescent, chronic disease, family.

INTRODUGAO

A infancia é o periodo marcado pelas maiores alteragdes no crescimento e no desenvolvimento de
um individuo, além de progressiva interagdo social, que se estende até a adolescéncia, quando se destacam
os aspectos ligados ao estilo de vida e a necessidade de independéncia™*”.

Nesse contexto, o nucleo familiar pode ser considerado o sistema que mais influencia o
desenvolvimento de um individuo em formacdo, pois é o primeiro elo de contato entre a crianga e o
mundo. Ele é classificado, também, como uma instituicdo social, na qual seus membros se organizam e se
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relacionam continuamente para manter o equilibrio emocional dos que o compde, inclusive nos momentos
de crises®”.

O desenvolvimento da doencga na infancia tem sido associado a elevados niveis de estresse e
ansiedade nos cuidadores primarios (CP). Isso porque atingem os familiares que se responsabilizam quase
qgue exclusivamente pelos cuidados da crianca, repercutindo nas relagdes sociais familiares, nas rotinas e
nos aspectos econémicos e culturais. Outro aspecto resulta do impacto que as mudancas advindas do
processo de adoecimento geram nos adolescentes, cujo periodo da vida naturalmente é marcado por
inconstancias e que, na vigéncia da enfermidade, se veem diante da imposicdo de inumeras restricoes
advindas da patologia e/ou do tratamento®*>.

Os rigorosos tratamentos dispensados as criancas portadoras de algum tipo de doenca crénica
podem restringir a convivéncia entre todos, além de desencadear sensa¢des diversas entre os membros da
familia, tais como preocupac¢des quanto ao futuro do acometido, ajuste e enfrentamento dos irmaos,
interrupcdo das atividades rotineiras e distanciamento devido ao tratamento, sendo, entdo, necessaria uma
posicdo de reequilibrio e adaptagdo para essa nova condicdo™®™.

Além disso, o diagnéstico da enfermidade provoca sentimentos de impoténcia, angustia,
incredulidade, desespero, revolta e culpa, especialmente entre os pais. Acrescido a isso, a necessidade
frequente de hospitalizagdes também tem sido apontada como um contribuinte para o sofrimento psiquico
do familiar acompanhante, assim como dos demais membros do nucleo familiar>*,

O objetivo do presente estudo é descrever o impacto da doenca crénica de criangas e adolescentes
hospitalizados em unidades pediatricas de um hospital regional na dindmica familiar.

METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva, analitica e comparativa. Foram convidados para participar os
CP acompanhantes de criancas e adolescentes com idade entre 2 e 18 anos que fossem portadores de
alguma doenca crbénica durante o periodo de hospitalizacdo no Servico de Pediatria de um hospital regional
do interior do estado de S3ao Paulo. Todos os procedimentos éticos foram seguidos, de acordo com a
Resolucdo 466/12, do Conselho Nacional de Saude, e a pesquisa foi aprovada sob o protocolo CAAE nimero
68670717.1.0000.5515.

A abordagem inicial incluiu a explicacdo do objetivo do estudo, seguida da assinatura do TCLE pelo
CP interessado. Os dados epidemiolégicos, tais como sexo, idade e escolaridade, foram levantados através
de entrevista com o CP e pesquisa em prontudrio. Em seguida, foi aplicado o instrumento Pediatric Quality
of Life (Peds QL) — Mddulo Impacto da Familia em sess3o Unica e individual ™.

O questionario foi desenvolvido por James W. Varni et al, na lingua inglesa, e encontra-se traduzido
e validado para a lingua portuguesa por Scarpelli et al. (2008)**. O instrumento é destinado & autoavaliacdo,
feita pelos CP, e conta com o suporte de uma escala que expressa diferentes niveis de percepgdo quanto
aos problemas ocorridos nos ultimos 30 dias. A versdao é composta por 33 perguntas distribuidas em 7
dominios que abrangem a percepc¢do relacionada a salde nas dreas de Funcionamento Fisico (6),
Funcionamento Emocional (5), Funcionamento Social (4), Funcionamento Cognitivo (5), Preocupacgdes (5),
Atividades Didrias (3) e Relacionamento Familiar (5). Cada pergunta apresenta cinco opgdes de resposta em
escala do tipo Likert, sendo os valores convertidos em escores proporcionais de 0 a 100 (0: nunca= 100; 1:
quase nunca= 75; 2: as vezes= 50; 3: muitas vezes= 25; e 4: quase sempre= 0). Se mais do que 50% das
perguntas de cada dominio ndo forem respondidas, o mesmo ndo devera ser computado. O escore médio
de cada dominio consiste na soma das alternativas dividida pelo nimero de questdes respondidas ™.

Apds os cdlculos iniciais de cada dominio, realizou-se o calculo da Sintese dos Escores de Qualidade
de Vida relacionada a saiude dos pais ou cuidadores, computado do agrupamento dos dominios
Funcionamento Fisico, Relacionamento Emocional, Relacionamento Social e Funcionamento Cognitivo, e o
calculo da Sintese dos Escores do Funcionamento Familiar, que incluiu os dominios Preocupacdes,
Atividades Diarias e Relacionamentos Familiares™*.

A andlise estatistica dos dados foi realizada com o software IBM Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) version 22 (2013) nos calculos das distribuicGes das médias e valores minimo e maximo das
33 perguntas nos 7 dominios.
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O Teste T para Amostras Independentes foi utilizado para analisar a concordancia entre os relatos
dos CP das criancgas (n= 29) e dos adolescentes (n= 22), além da concordancia entre os mddulos dos dois
agrupamentos principais (Sinteses dos Escores de Qualidade de Vida relacionada a saude dos pais ou

“, n

cuidadores e dos Escores do Funcionamento Familiar). Adotou-se o “p” significativo menor do que 0,05.

RESULTADOS

Foram entrevistados 51 CP de criancas e adolescentes portadores de doenca crbnica, sendo a
maioria do sexo feminino (94%), com idade inferior a 35 anos (45%), casada (47%) e com Ensino
Fundamental incompleto (31%). Em relagdo ao perfil dos pacientes, 24% tinham idade inferior a 4 anos, 27
eram do sexo feminino (53%), sendo o grupo das doencas do sistema endocrinoldgico e metabdlico o mais
prevalente (37%).

As entrevistas demoraram cerca de 10 minutos para serem realizadas e nenhum CP teve
dificuldade para responder as questdes. O calculo das médias, assim como a distribuicdo realizada entre os
valores minimos demonstraram que, ao expressarem os niveis de percep¢do quanto aos problemas
ocorridos, o dominio Preocupacdo aponta para valores inferiores em relacdo aos demais, conforme a tabela
1. Esse dominio investiga a perturbacdo que as incertezas em relagao ao tratamento impactam nos CP.

Tabela 1. Distribuicdo de médias e valores minimo e maximo dos dominios do questiondario Pediatric
Quality of Life (Peds QL) — Médulo Impacto da Familia - aplicado nos CP de criangas e adolescentes
portadores de doenca cronica (n=51)

.. Média
Dominios , -
Valores minimos e maximos
Funcionamento fisico 63,48
4,16 — 95,83
Funcionamento emocional 62,31
6,25 —-100
Funcionamento social 72,75
12,50 -100
Funcionamento cognitivo 74,60
25-100
Preocupagéo 37,72
0-75
- - 64,37
Atividades diarias 0-100
. - 70,39
Relacionamento familiar 10 — 100

Statistical Package for the Social Sciences - SPSS

Com o intuito de avaliar a influéncia do grupo etdrio nas respostas dos entrevistados, optou-se pela
divisdo de dois grupos, denominados “criangas”, que incluia os pacientes com idades até sete anos, e
“adolescentes”, para aqueles acima de oito anos de idade. A tabela 2 apresenta os resultados das andlises
realizadas por meio do Teste T para Amostras Independentes por meio das distribuicdes das médias e dos
respectivos desvio-padrdes de cada dominio.

Dentre todos os dominios avaliados, o que investiga os Relacionamentos na Familia apresentou um
“p” significativo. Esse dominio aborda as dificuldades para tomada de decisdo e resolver problemas
enquanto nucleo familiar, além de conflitos, estresse e tensdo internos.
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Tabela 2. Distribuicdo de médias e desvios padrdao dos dominios do questiondrio Pediatric Quality of Life
(Peds QL) — Mddulo Impacto da Familia, de acordo com os relatos dos CP dos grupos criangas (n= 29) e
Adolescentes (n=22)

Criangas Adolescentes
. (n:29) (n:22) *
Dominios Média - Média — Desvio- P
Desvio-padrio padrdo
N Funcionamento 65,22 —2,78 61,05 - 5,30 0,492
fisico
‘ Funcionamento 65,10 — 4,63 58,64 — 4,35 0,329
emocional
' Funcionamento 69,61 - 4,85 76,89 — 4,53 0,292
social
N Funcionamento 76,89 — 3,24 71,59 — 4,73 0,345
cognitivo
417
Preocupagdes 37,75-3,26 35,39-3,77 >
Atividades didrias 62,64 - 6,08 66,66 — 4,55 7>
Relacionamentos 76,03 — 3,63 62,95 — 5,55 0,046

na familia

*Teste T para Amostras Independentes (p< 0,05)

A dltima anadlise foi realizada com o agrupamento dos sete dominios (33 questSes) em dois
dominios principais denominados Sintese dos Escores de Qualidade de Vida relacionada a satde dos pais ou
cuidadores (25 questées) e Sintese dos Escores do Funcionamento Familiar (8 questbes). O Teste T para
Amostras Independentes ndo apontou diferenga estatisticamente significativa entre os grupos, porém as
médias mostraram-se superioras no grupo das criangas.

Tabela 3. Distribuicdo de médias e desvios-padrdo dos dominios Sintese dos Escores de Qualidade de Vida
relacionada a saude dos pais ou cuidadores e Sintese dos Escores do Funcionamento Familiar do
questionario Pediatric Quality of Life (Peds QL) — Mddulo Impacto da Familia, de acordo com os relatos dos
CP dos grupos Criang¢as (n= 29) e Adolescentes (n=22).

Criangas (n= Adolescentes
Dominios 29) (n=22) "
Média - Média - P
Desvio-padrao Desvio-padrao
Sintese dos
Fscores de Qualidade de 63,26 - 2,63 60,10 - 3,51 0467
Vida relacionada a saude
dos pais ou cuidadores
Sintese dos
Esco.r'es do Funcionamento 69,33 3,68 64,80 — 4,25 0,425
Familiar

*Teste T para Amostras Independentes (p< 0,05)

DISCUSSAO

Esse estudo avalia o impacto da doenca crénica de criangas e adolescentes na dinamica familiar.
Segundo o Ministério da Salude, uma doencga é considerada crénica quando apresenta “inicio gradual, de
progndstico usualmente incerto, com longa ou indefinida duracdo, apresenta curso clinico que muda ao
longo do tempo, com possiveis periodos de agudizacdo, podendo gerar incapacidades”*".
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Os CP entrevistados foram convidados durante a internac¢do da criancga, o que caracteriza a amostra
como de conveniéncia. Isso permite concluir que, ainda que houvesse a predominancia das doencgas do
sistema endocrinoldgico e metabdlico em nosso estudo, isso ndo reflete, necessariamente, o que ocorre na
populacdo pedidtrica em geral e, também, nado interfere na contribuicdo que os nossos resultados
pretendem oferecer na discussdo sobre esse tema.

Nossos achados evidenciam a predominancia da idade, do sexo feminino e do estado civil casado
entre os CP, o que é consistente com o que tem sido descrito pela literatura e comprova que, na maioria
dos casos, o cuidado das criangas com doengas cronicas é centralizado na figura materna. Segundo Almeida
(2006), “ha uma postura de abnegacdo [por parte da figura feminina], uma necessidade de dedicacdo plena
e constante durante as 24 horas do dia, deixando para segundo plano a preocupac¢do com relacdo a si
mesma” sendo essa renuncia percebida pelo precdrio autocuidado por parte dela e que se reflete, por
exemplo, na auséncia de investimento pessoal, como a educa¢do™.

O questionario utilizado em nossa investigacao foi o Peds QL FIM, que é consagrado como um
instrumento sensivel para o tipo de analise proposta. Diversos estudos ja foram conduzidos com esse
instrumento, tais como com criangas portadoras de anemia falciforme, atraso de desenvolvimento,
leucemia e diabetes tipo 1, exemplificando sua eficacia como ferramenta auxiliar nas investiga¢cdes do
impacto da doenga infantil no cotidiano familiar em diferentes cendrios — o que motivou o seu uso no
presente estudo™*"’.

Ainda que seus autores ndao estabelecam uma nota de corte que possa determinar a dimensao do
impacto da doenca na dindmica familiar, valores aproximados ao 100 significam melhor ajuste familiar
diante das adversidades provocadas pelo tratamento da doenca da crianca. No entanto, em nosso estudo,
verificamos que poucos dominios obtiveram médias elevadas, destacando maior impacto negativo naquele
que aborda as preocupacdes familiares em relago ao efeito do tratamento e suas repercussdes sociais'%.

A familia é considerada elemento essencial no tratamento da crianca doente. Embora cada uma
seja um sistema em equilibrio, a doenca cronica da crianca tende a ameacar essa estabilidade, gerando
perturbacdes principalmente nos membros que se tornam os maiores responsaveis pela conducdo do
tratamento, como, por exemplo, levar a crianca a consulta médica, permanecer com ela durante o periodo
de internacdo etc. Durante toda a trajetdria, que envolve a peregrinacdo entre o diagndstico e o
tratamento da crianga, surgem sentimentos de ansiedade e angustia, especialmente diante das incertezas
gue marcam o tratamento de uma doenca crénica — o que constatamos nos dominios “Funcionamento
Emocional” e “Preocupacdes” no grupo dos adolescentes'*?.

Por outro lado, a presenca da doenca pode motivar maior aproximacdo entre os membros da
familia, fortalecendo seus elos internos a fim de se reorganizarem diante do inesperado. Essa aproximagao
tende a ser mais verificada nas doengas com diagndsticos mais recentes e entre os grupos familiares de
criangas mais jovens, que sdo mais vulneraveis, o que talvez explique os escores mais elevados quando
comparados com os do grupo dos adolescentes™?".

Em nosso estudo, ndo investigamos a associacdo entre hospitalizacgdo e dindmica familiar.
Conforme Santos (2013), “a doenca e a hospitalizagdo da crianca alteram a dindmica familiar e levam a
familia a sentimentos e emogdes que variam entre tristeza, medo, pena, culpa e impoténcia, entre outros”,
0 que, com o decorrer do tempo, poderia estar presente nos relatos dos entrevistados. Varidveis como
frequéncia e periodos de internagdo, quando estudadas com os relatos obtidos, podem, também, ser
utilizadas na percepgdo da qualidade de vida dos cuidadores entrevistados™.

Os aspectos que envolvem a qualidade de vida (QV) tém sido foco de muitos estudos nas mais
diversas areas do conhecimento. Conforme define a Organizagdo Mundial de Saude, QV “é a percep¢do que
o individuo tem de sua prdépria condi¢do de vida, dentro do seu préprio contexto de cultura e sistema de
valores, considerando seus objetivos de vida, as expectativas e as preocupacdes””. Todavia, nas Ultimas
décadas, esse conceito foi ampliado e passou a incluir a percep¢do do individuo em relagdo a sua condi¢do
de saude.

A maioria dos estudos brasileiros associa o atendimento na drea de saude com as expectativas do
paciente sob o seu ponto de vista. Nosso estudo, no entanto, difere — ao avaliar a influéncia da doenca da
crianga na composicao familiar — e o que foi constatado é que, embora o distanciamento entre as médias
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do grupo das criangas e dos adolescentes seja pequena, ha discreta prevaléncia de escores elevados entre
os primeiros. Considerando que a expectativa de vida tende a aumentar, decorrente dos avan¢os no
diagndstico e no tratamento de inimeras doencas, isso serve como alerta para que essas familias recebam
suporte psicoldgico e social, a fim de atenuar ou impedir o sofrimento psiquico dos cuidadores.

O presente estudo apresentou o impacto da doencga cronica na dindmica familiar de um grupo de
CP atendidos num hospital regional. Concluiu-se que a doenca, independentemente do sistema fisioldgico
atingido, repercutiu negativamente no grupo familiar, o que tendeu a comprometer, de alguma maneira, o
seu funcionamento.

Nossos resultados estdo de acordo com o que tem sido encontrado na literatura. Todavia, a
separacdo da amostra estudada em dois grupos etdrios principais nos permitiu constatar maior fortaleza
entre os CP dos pacientes mais jovens, o que pode ser explicado pelo pouco tempo decorrido entre o
diagndstico e o tratamento — e que a familia possa estar se adaptando a condi¢cdo de doenca cronica.

Os autores declaram ndo haver qualquer potencial conflito de interesse que possa interferir na
imparcialidade deste trabalho cientifico.
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O PAPEL DO ENFERMEIRO JUNTO A PARTURIENTE E SEU ACOMPANHANTE SOBRE O TRABALHO
DE PARTO E PARTO

Luana Maria Vicente, Bianca Anastacio Cipriano, Larissa Francielly Chagas Felix Santos Da Costa, Kelly
Cristina De Lima Ramos Pinto

Universidade do Oeste Paulista — UNOESTE, Presidente Prudente, SP. E-mail: lu_Ilu luana_@outlook.com

RESUMO

O estudo em questdo tem como objetivo avaliar a importancia do acompanhante da parturiente sobre
trabalho de parto e parto. Trata-se de um estudo qualitativo, realizado em um hospital materno infantil de
Presidente Prudente-SP. NUm Protocolo CAAE 18613219.5.0000.5515. Participaram da pesquisa 10
parturientes e seus acompanhantes com idades entre 18 a 30 anos, onde responderam um questionario
semiestruturado. Para andlise utilizamos a tematica de Bardin. Diante dos dados obtidos ficou evidenciado
a importancia do acompanhante durante o trabalho de parto e parto, onde as parturientes sentem mais
confiantes. Trazendo beneficios para o ambiente hospitalar diminuindo a tensdo dos profissionais da saude
entre as parturientes e seus acompanhantes. O estudo permite a atualizacdo da equipe e os demais
profissionais, acerca dos beneficios proporcionados as parturientes pela presenca do acompanhante, para
gue os profissionais acolham e favorecam a participagdo no parto, promovendo um cuidado pautado no
bem estar, ofertando uma assisténcia humanizada.

Palavras-chave: Acompanhante, parturiente, enfermeiro, equipe de enfermagem e profissionais da saude.

THE ROLE OF THE NURSE WITH A PARTURIENT AND HER COMPANION ON LABOR AND DELIVERY

ABSTRACT

The study in question aims to assess the importance of the parturient's companion on labor and delivery.
This is a qualitative study, carried out in a maternal children's hospital in Presidente Prudente-SP. CAAE
Protocol Number 18613219.5.0000.5515. Ten parturients and their companions aged 18 to 30 years
participated in the research, where they answered a semi-structured questionnaire. For analysis we used
the theme of Bardin. In view of the data obtained, it was evident the importance of the companion during
labor and delivery, where the parturients feel more confident. Bringing benefits to the hospital
environment, reducing the tension of health professionals between parturients and their companions. The
study allows the team and other professionals to be updated about the benefits provided to parturients by
the presence of the companion, so that professionals welcome and favor participation in childbirth,
promoting care based on well-being, offering humanized assistance.

Keywords: Companion, parturient, nurse, nursing staff and health professionals.

INTRODUGAO

O periodo de gestagdo de uma mulher é cercado de fatores que modificam diversas areas e
comportamentos em sua vida. O Parto é um processo marcante na vida da mulher e de todos os envolvidos
neste processo. Esse processo pode ser compreendido desde a concepgao da crianga até sua vinda ao
mundo. Trata-se de uma transicdo maturacional e social, os seres humanos que o vivenciam podem
necessitar de assisténcia profissional. "

Os profissionais de saude, neste contexto, atuam no sentido de facilitar essa transi¢cdo, buscando
promover o desenvolvimento humano e a vida em sua perfeicdo. A estabilizagdo deste acontecimento
ocorre por meio do parto, que, por sua vez, € um processo que causa mudangas fisioldgicas e psicoldgicas
intensas na mulher, possibilitando a saida da crianca do corpo materno.
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O trabalho de parto consiste em uma série de contra¢des ritmadas e progressivas do Utero que
movem o feto através do colo uterino para a vagina. A primeira fase do trabalho de parto é a fase latente,
também conhecida como pré-trabalho de parto. Podendo comecar alguns dias ou algumas horas antes do
nascimento. As principais caracteristicas desta fase sdo a dilatacdo do colo uterino entre um e dez
centimetros, com contracbes, que podem comecar irregulares, ficando mais ritmadas com o tempo. A
segunda fase se inicia com a dilatacado total do colo uterino e inicia-se a fase expulsiva sendo, assim, o inicio
do parto que consiste no nascimento do feto, e o periodo de dequitacdo que compreende a saida da
placenta, e o periodo de Greenberg onde ocorre a hemostasia logo no pds - parto. Desta maneira, o parto e
0 nascimento sdo momentos marcados por sentimentos profundos, tendo um grande potencial para
estimular a formacao de vinculos e provocar transformacgdes pessoais. 3l

A partir de uma visivel necessidade de mudanca na atencdo ao parto, em 1980, iniciou-se um
movimento para priorizar as tecnologias apropriadas na assisténcia a parturiente e a sua qualidade. No
Brasil, esse movimento foi nomeado de humanizagao do parto. Dentre as praticas que foram preconizadas,
ha a possibilidade de a parturiente escolher a pessoa que a acompanhara na maternidade, conforme
recomendam o Ministério da Saude (MS) e a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Segundo o Ministério
da Saude 2001[4], a presenga do acompanhante no decorrer do trabalho de parto, parto e puerpério, é um
dos privilégios da mulher e acredita-se que a oferta de amparo a parturiente durante esse momento, além
de deixa-la branda e segura, favorece para a melhora dos epilogos maternos e neonatais.

Segundo a lei n2 11.108, de sete de abril de 2005, incumbi as parturientes o direito a presenca de
acompanhante durante o trabalho de parto, parto e pds-parto imediato, no ambito do Sistema Unico de
Saude — SUS. ™ Através dessa lei pressupde-se que contribuiu para a humanizacao do parto e nascimento.
A experiéncia de mulheres que usufruiram de um acompanhante durante o trabalho de parto e parto
foram mais benéficas do que as que ndo tiveram, mesmo que os profissionais envolvidos no processo
tenham oferecido os cuidados e conforto necessario. ! Monguilhott Bl em sua pesquisa identificou que
muitas mulheres mesmo tendo o direito de um acompanhante sdo privadas do mesmo, ficando sem apoio
familiar durante todo o processo de trabalho de parto e parto. 5l

Segundo Souza Bl o acompanhante é alguém que a parturiente escolheu para compartilhar seus
medos durante o seu parto, os mesmos nao precisam apresentar preparo algum, pois seu papel é para
minimizar seus temores e encorajar a parturiente no seu trabalho de parto e parto. 5l

Desde os primdrdios, o momento do parto era uma exclusividade feminina, o que consolidou uma
geracdo de homens excluidos nesse cenario. Entretanto, com a luta pela humanizagdo e vivéncia mais
natural do parto, viu-se que a cooperagdo masculina conseguiria tornar-se positiva. ©o parceiro da mulher
pode ser o acompanhante ideal no processo de parturicao, correspondente com a formacgdo de vinculo e a
representacdo de lacos de familia, visto que, ao acompanhar o nascimento do filho, ele estaria afirmando
sua paternidade e valorizando seu papel. 7

A assisténcia do parceiro no parto, acompanhando todo o procedimento e favorecendo a
parturiente, tem decorréncias positivas no nascimento do bebé, bem como efeitos positivos na construcdo
do vinculo entre pai e filho, incentivo a mulher no ato de parir, reduzindo assim as intercorréncias, as quais
indubitavelmente serdo relembradas de forma notével na vida do casal. ® Outro fator positivo a ser
considerado e que merece referéncia refere-se ao decreto do Ministério da Saude.

A Portaria N2 1459, de 24 de junho de 2011 destaca que o Ministério da Saude tem buscado
qualificar a assisténcia ao parto e nascimento e apoiar a implementagdo das evidéncias cientificas por meio
das politicas publicas de saude. Dessas politicas, destaca-se, atualmente, a Rede Cegonha que objetiva
garantir as mulheres e aos recém-nascidos a realizacdo de parto e nascimento seguros, incluindo o apoio
por acompanhante de livre escolha da mulher. ©!

As vantagens da participagdo de um acompanhante durante o processo de parto tém sido
grandemente apontadas nas literaturas nacional e internacional. A importancia desta presenga, no
processo de parto e nascimento, é destacada no estudo realizado em uma maternidade do Estado de Sado
Paulo, quando aponta que as parturientes que receberam apoio do acompanhante de sua escolha
obtiveram maior satisfacdo global com a experiéncia desse processo, quando comparadas ao grupo de
mulheres que ndo receberam apoio de pessoa de seu convivio naquele momento. [10]
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Além dos aspectos técnicos propriamente ditos, o preparo para o parto envolve também uma
abordagem de acolhimento da mulher e de seu companheiro no servico de saude, incluindo o
fornecimento de informacGes desde as mais simples como: de onde e como o nascimento devera ocorrer; o
preparo fisico e psiquico da mulher.

Sendo assim, o preparo do acompanhante para o parto abrange a incorporacdao de um conjunto de
cuidados, medidas e atividades que tém como objetivo oferecer ao acompanhante e a parturiente a
possibilidade de vivenciar a experiéncia do trabalho de parto e parto como processos fisioldgicos, sentindo-
se protagonistas do mesmo. O profissional de saude realiza um papel relevante como facilitador para o
desenvolvimento desta atencdo como parte dos servigos de pré-natal. Também participam das orientacgdes,
aconselhamentos especificos e atividades, no preparo da parturiente e seu acompanhante para o parto. 2]

O parto normal é a maneira mais natural de dar a luz, é mais fisioldgico, e favorece uma rapida
recuperacao. Ja para o neonato, diminui a incidéncia de doencas respiratérias e broncoaspiragao, e a
amamentag¢do pode acontecer logo apds o nascimento, pois o leite materno, nesses casos, ndo sofre as
acOes dos agentes anestésicos e dos medicamentos utilizados no pds-operatério da mae e, no parto
normal, hd maior passagem de anticorpos para o recém-nascido. '**

Para as gestantes um dos principais motivos da ndo escolha do parto normal é por ser algo
doloroso, assustador, ou quando necessario a realizacdo da episiorrafia pode ocorrer desconforto e
infeccdo, assim as mesmas optam pelo parto Cesdrio, por acharem mais seguro, porém, muitas das vezes as
gestantes ndo tem conhecimento dos riscos que um parto cesareo sem indicagdo pode acometer, tanto
para ela, quanto para seu recém-nascido. Para a parturiente pode ocorrer hemorragias, infeccdo na incisdao
cirdrgica, complicacdes anestésicas, dificuldade na lactacdo e recuperacdo mais tardia. Para o recém-
[na]scido ha mais chances do mesmo ter problemas respiratérios, ictericia, andxia entre outras complicacbes
13

No entanto a lei visa proporcionar as gestantes a possibilidade de escolha a partir da trigésima
nona semana de gestacdo, a lei 435/2019 prop&e que a mulher tem o direito de optar pelo parto cesariano
a qualguer momento da gestacao, inclusive na hora do parto e sem indicacdo clinica. (4]

Neste contexto, inclui o cuidado de enfermagem em realizar o partograma que é um instrumento
onde acompanha a evoluc¢do do trabalho de parto, mostrando o bem-estar materno e fetal e através dele
mostrar se a riscos ou n3o. ! E o enfermeiro no seu papel de educador, que diz respeito a técnicas de
relaxamento para melhorar a dor das contracées, como ferramenta de apoio a parturiente, acompanhante
e equipe multiprofissional, viabilizando a seguranca e a satisfacdo da mulher no seu processo de parir, por
meio do preparo do acompanhante. O estudo teve como objetivo avaliar a importancia do
acompanhamento realizado pelo enfermeiro a parturiente e seu acompanhante sobre trabalho de parto e
parto.

MATERIAIS E METODOS
ASPECTO ETICO DO PROJETO

O projeto foi submetido a Coordenadoria de Pesquisa, Desenvolvimento e Inovacdo (CPDI) Comité
de Etica e Pesquisa (CEP) nimero de aprovacdo 5676 e CAAE: 18613219.5.0000.5515. Conforme previsto na
Resolugdo CNS 510/2016, os sujeitos foram convidados a participarem do estudo e formalizaram o seu
aceite, mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e so foi realizado apds
sua aprovagdo. Serd mantido o anonimato dos sujeitos e a confidencialidade dos dados coletados em todas
as fases da pesquisa e garantindo que nao havera prejuizo educacional.

DESENHO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo transversal exploratdrio de natureza qualitativa. O presente método se
caracteriza pela investigacao cientifica que se foca no carater subjetivo do objeto analisado, estudando as
experiéncias e percepgdes individuais.

Como critérios de inclusdo foram aceitas parturiente que tiveram partos normal e/ou ceséareo junto
a seus acompanhantes, sendo ambos maiores de 18 anos, alfabetizados e que concordaram em assinar o
TCLE.
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E como critérios de exclusdo foram parturientes e seus acompanhantes menores de idade, ndo
alfabetizados, com algum transtorno mental e que ndo aceitarem assinar o TCLE.

Foram utilizadas 10 parturientes e seus acompanhantes, com idade entre 18 e 30 anos, internadas
em um Hospital Materno Infantil de Presidente Prudente, Sdo Paulo. Os entrevistados foram identificados e
nomeados como “P1 a P10”.

COLETA DE DADOS

O instrumento para coleta de dados foi desenvolvido especialmente para este estudo por meio de
entrevista semiestruturada que combinou perguntas abertas para as parturientes e fechadas e abertas para
seus acompanhantes. (ANEXO 2).

As entrevistas foram gravadas em Jaudio e transcritas na integra, a obtencdo das informacgGes
ocorreu no periodo de janeiro a marco de 2020, com dura¢do minima de 20 minutos. Sendo efetuadas apés
explicacdo da pesquisa a puérpera e ao acompanhante e suas concordancias em participarem da mesma.

Elas foram realizadas em um ambiente distante do posto da enfermagem, dos profissionais e
demais puérperas, para que se sentissem mais confortaveis em responder as perguntas.

ANALISE DOS DADOS

Os dados foram feitos por meio da técnica de andlise na modalidade tematica, proposta por Bardin,
gue permite uma investigacdo objetiva e sistematica, com a finalidade de interpretar o conteido das
entrevistas. A fase organizacdo da andlise se subdivide em pré-andlise, exploracdo do material, no
tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo dos mesmos. (151

RESULTADOS

Foram realizadas 10 entrevistas, com parturientes e seus acompanhantes de idades entre 18 a 30
anos, que vivenciaram o parto normal e/ou cesareo, moradoras do municipio de Presidente Prudente e
Regido.

Quanto a situacao conjugal, cinco se disseram solteiras, quatro casadas e uma amasiada. Observou-
se que a maior parte das mulheres tiveram seus companheiros ao seu lado durante toda a gestacado, algo
positivo, pois aumenta as chances de uma estrutura familiar mais forte.

Em relacdo a ocupacdo das puérperas, seis relataram serem donas de casa, ndo exercendo
nenhuma atividade fora do lar. As quatro mulheres relataram trabalhar exercendo diversas fungées, entre
vendedora, técnica de enfermagem e auxiliar de producao.

Quanto a renda familiar, observou-se a seguinte distribuicdo: duas puérperas tinham uma renda
inferior a um saldrio minimo; nove tinham uma renda entre um a dois saldrios minimos.

Apds as entrevistas, as falas foram transcritas e analisadas, estabelecendo as seguintes categorias:
1) Escolha do acompanhante: sentimentos vivenciados; 2) Percepcdo de passar por essa experiéncia; 3)
Insegurancas e anseio. As falas das puérperas e dos acompanhantes foi garantido a identificagdo an6nima
dos participantes.

ESCOLHA DO ACOMPANHANTE: SENTIMENTOS VIVENCIADOS

De acordo com as puérperas todas tiveram o direito a um acompanhante respeitado pela
instituicdo. Além disso, a escolha deste acompanhante pela mulher ndo é algo simples, pois envolve
diversos fatores; apesar de que o vinculo e a capacidade de apoia-la nesses momentos deveriam ser os
Unicos fatores condicionantes dessa escolha, na pratica nao é isso que ocorre.  Evidenciou-se que nem
sempre as mulheres foram acompanhadas por quem gostariam, pois o trabalho impossibilitava os pais de
seus filhos de participarem destes eventos.

Em outros casos, os possiveis acompanhantes tinham que assumir fungdes novas, como o cuidado
do lar e dos filhos da parturiente, enquanto esta estaria internada. PGde-se constatar também que todos os
acompanhantes eram pessoas que tinham algum vinculo familiar com a mulher. Dentre eles, duas eram
mades das parturientes, dois tinham outro grau de parentesco (tia, irma) e seis eram os pais do bebé, o que
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representa um total de 60% de participacdo paterna e 40% de participagao feminina no acompanhamento
dos partos na realidade desse estudo.

Observa-se, assim, que a participacdo paterna foi significativa, o que é um fato importante, pois o
pai, além de participar, também pode contribuir para este momento, uma vez que é a oportunidade de
desenvolver o vinculo com a crianca desde o nascimento, compartilhar as responsabilidades com a
companheira e vivenciar o momento do parto, ja que esse é um acontecimento Unico na vida do casal, e
ndo sé da mulher, como podemos observar em uma das respostas:

“Uma honra como pai e principalmente por ter sido escolhido para viver esse momento tdo
magico” (P3)

“Me sinto muito lisongeado pois é 0 momento que mais esperei viver em toda a minha vida” (P5)

“Bacana, pois, ela s6 tem eu para contar mo¢a” (P6)

Percebe-se que escolher o acompanhante para vivenciar o nascimento do filho ultrapassa o
significado de companhia, pois o que se verifica é a importancia que as participantes desse estudo
atribuiram ao vinculo com a pessoa escolhida. A confianga se apresenta como um dos requisitos que
influenciam a escolha, pois, para as parturientes, o nascimento deve ser compartilhado com alguém que
perceba a importancia desse momento tdo especial, e que tenha algum lago familiar que o ligue a esse
momento. "

As puérperas expressaram a importancia de serem acompanhadas por pessoas mais experientes,
ou que ja vivenciaram o acontecimento do parto e nascimento. Essa importancia foi atribuida aos
conselhos que receberam e ao fato de terem sido orientadas a como proceder durante o trabalho de parto
por suas acompanhantes.

“A minha tia que tava me acompanhando. E fundamental, sabia? [...] A minha tia pelo fato dela ser
calma, ter mais experiéncia, ela me passou mais sequranca mesmo. Tudo que ela mandava eu fazer, eu
fazia”. (P7)

“Sou irmd dela e acho bem legal, pois, ja é a sequnda vez que sou acompanhante dela”. (P2)

PERCEPCOES DE PASSAR POR ESSA EXPERIENCIA

A presenga do acompanhante como beneficio no parto e nascimento, foi vista como um diferencial
no modelo de parto, capaz de proporcionar a parturiente inUmeros beneficios durante todo o processo,
permitindo que a mulher visualize a parturicdo de forma mais segura e protegida.

Os proéprios acompanhantes entendem que a presenca de um familiar neste momento é
indispensavel para diminuir a ansiedade da parturiente e para que esta se sinta mais segura 8]

“Passar isso junto com ela é muito importante, pois consigo acalmar ela, se necessdrio e dar total
apoio que ela prescisar” (P3)

“Concerteza estar aqui ajuda muito, ainda mais ela sendo muito ansiosa, acabo passando confianca
pra ela nesse momento téo tenso” (P4)

“Acredito que seja essencial porque as mulhres necessitam de alguem para acalma- las nesse
momento e ajudar em qualquer coisa que for surgir” (P10)

A sensacdo de conforto e a capacidade de ficarem mais calmas foram atribuidas a presenca do
acompanhante no momento do parto, conforme relatam as puérperas:

“Me senti muito sequra com ele junto comigo, tive a certeza que tudo ia ocorrer bem” (P9)

“Eu sabia que ela estd nervosa, mas ndo demostrava pra mim, sempre me deixando calma e mais
tranquila, aqui os nervos ficam a flor da pele” (P8)

INSEGURANCAS E ANSEIOS RELATADOS PELOS ACOMPANHANTES

Autores de estudos recentes perceberam que o acompanhante é o principal responsdavel por gerar
tranquilidade na parturiente, pois apesar de o parto ser um periodo bastante intenso, em que a mulher se
sente estressada por estar enfrentando uma situagdo diferente, este estresse é reduzido quando a mulher
estd em constante contato com uma pessoa proxima, principalmente um familiar. Porém os
acompanhantes também enfrentam medo, por estar passando por uma experiéncia nova, como podemos
observar em alguns relados:
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“Os profissionais de saude ndo esclarecem nossas duvidas eu fico nervoso, ndo sei o que estd
acontecendo fico aflito” (P7)

“Ah no momento era sé medo de acontecer algo errado com ela” (P5)

“Tenho medo de que possa ocorrer alguma coisa de errado na cirurgia, nunca passei por isso, entéo
tenho medo” (P6)

DISCUSSAO

Estudos recentes comprovam a importancia do acompanhamento no parto e nascimento para o
bem-estar fisico da mulher, pois tal assisténcia contribui para o alivio da dor e da tensado ¢ Ter uma
pessoa familiar em um ambiente totalmente hostil, em um momento que a mulher se encontra com dor,
sentimentos de medo e inseguranca, o acompanhante participando deste cendrio passa para a mulher
confianga, seguranca e principalmente ele toca muito o psicoldgico da parturiente, passando tranquilidade,
consequentemente trazendo um alivio da dor e da tensdo, além de criar um vinculo muito maior com a
mulher e em seguida com o RN.

Outras pesquisas desenvolvidas também demonstraram que o acompanhante proporciona a
mulher maior seguranca, conforto e tranquilidade durante o parto e nascimento e, além disso, também
tem contribuido para a redugdo de complicac¢des, de taxas de cesariana, do uso de analgesia, da duragdo do
trabalho de parto, reducdo do tempo de internacdo, incentivo ao aleitamento materno, menor risco de
depressdo pds-parto, além de desenvolver na parturiente uma percepc3o positiva desse processo. %!

Em um estudo randomizado em um centro obstétrico de uma maternidade em Campinas, SP foi
constatado que, a principio, os profissionais de saude, ndo tendo experiéncia com a presenca do
acompanhante no momento do parto, pensaram que poderiam ocorrer muitos problemas e tensdo com a
presenca do mesmo. 2

No entanto, constataram que o apoio do acompanhante foi importante e ndo observaram
problemas. Na presenca do acompanhante ocorreram mudancas positivas na assisténcia, houve apoio
emocional a parturiente ocasionando mais tranquilidade, seguranca e satisfacao para ela. (22]

Em outro estudo realizado com profissionais de saude que trabalhavam no Centro de Parto Normal
em S3o Paulo constatou-se que os sentimentos apreensivos, crencas e valores identificados nos
profissionais, quanto ao acompanhante ser um obstaculo no processo de parto ou pela sala de parto ter um
espaco fisico limitado, ndo comportando o acompanhante, tém prejudicado a inclusdo do acompanhante
no parto. !

Porém sabemos que quando o profissional de saude integra um membro da familia escolhido pela
mulher, durante o trabalho de parto, estd contribuindo para a parturiente se sentir mais confiante. Essa
pratica favorece uma vivéncia positiva da parturigdo e nascimento pela mulher, contribuindo, assim, para a
humanizagdo da assisténcia, além de ser uma pratica baseada em evidéncias cientificas. 2

Conforme citado no Manual do Parto, Aborto, e Puerpério ? a equipe de saude deve estar
preparada para acolher essa gestante, seu acompanhante e familia respeitando o significado desse
acontecimento.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo contribuem para o conhecimento na area da enfermagem, permitindo
compreender que a presenga do acompanhante e o seu cuidado a parturiente sdo imprescindiveis para
oferecer suporte emocional e fisico, acarretar sentimentos positivos para a mulher e, por fim, contribuir
para a humanizagdo do parto e nascimento.

Desta forma, o estudo permite a atualizacao da equipe de enfermagem e dos demais profissionais
da equipe de saude atuantes nas maternidades, acerca dos beneficios proporcionados as parturientes pela
presenga do acompanhante, para que os profissionais acolham estas pessoas e favoregcam a sua
participagdo no parto, deixando essas parturientes serem protagonistas do seu parto, promovendo um
cuidado pautado no bem estar, ofertando uma verdadeira assisténcia humanizada.
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O PROCESSO DE TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM QUE ATUAM NAS SALAS DE
VACINAS

Carolina Oliveira Bertalho?, Tayna Rodrigues Farias®, Richard Matheus Marques Luchesi*, Marcos Thomazin
Lopes?, Diane De Vasconcelos Barrionuevo®

'Universidade do Oeste Paulista — UNOESTE, Presidente Prudente, SP. Universidade De S3o Paulo — USP, Sdo Paulo,
SP. E-mail: dianebarrionuevo @gmail.com

RESUMO

O estudo objetivou descrever a percepgao dos profissionais de enfermagem que trabalham em salas de
vacinas sobre seu processo de trabalho. Exploratdrio, quanti-qualitativo, de caracterizagdo do profissional,
do cenario e do processo de trabalho. Apresentou prevaléncia do sexo feminino, idade média de 41 anos,
100% de treinamento para inicio das atividades, uso de metodologias tradicionais, percepcdo de
supervisdo, sentimento de capacidade de suas fungGes e corresponsabilidade na diminuicdo da cobertura
vacinal. Verificou que a capacitacdo e a supervisdo promovem a sensagao de seguranca para exercer
atividades rotineiras, mas a atualizagcdo técnico-cientifica é apenas um dos aspectos da qualificacdo, pois as
transmissoes verticais de informacGes ndo garantem transformacgGes no cotidiano dos servicos propostos
pela Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude. Concluiu que o processo de trabalho nas salas
de vacinas estudadas estd parcialmente implementado, segundo os aspectos técnico-administrativos da
atividade de vacinagao propostos pelo do Ministério da Saude.

Palavras-chave: profissionais de enfermagem, percepcao, processo de enfermagem, vacinacao.

THE WORKING PROCESS OF NURSING PROFESSIONALS WHO WORK IN VACCINE ROOMS

ABSTRACT

The aim was to describe the perception of nursing professionals who work in vaccine rooms of their
working process. Exploratory, quantitative and qualitative characterization of the professional, scenario and
working process. There was a prevalence of females, mean age of 41 years, 100% trained for starting
activities, use of traditional methodologies, perception of supervision, feeling of capability in their functions
and joint responsibility in the reduction of vaccine coverage. The training and supervision promote a sense
of security to perform routine activities, but the technical and scientific updating is merely one aspect of
qualification, because the vertical transmission of information does not guarantee changes in the daily
routine of the departments proposed by the National Policy of Permanent Education in Health. It is
concluded that the working process in the vaccine rooms studied is partially implemented, according to the
technical and administrative aspects of the vaccination activity proposed by the Ministry of Health.
Keywords: nursing professionals, perception, nursing process, vaccination

INTRODUGAO

O Programa Nacional de Imunizag¢des (PNI), criado em 1973, é considerado um dos programas mais
completos ja desenvolvidos, sendo referéncia para varias nag¢bes. O PNI realiza distribuicio de
imunobioldgicos em todo o territério brasileiro, promovendo imuniza¢do a todos os grupos etdrios, tendo
como principal estratégia a redugdo e a eliminagdo de doengas que, por muitos anos, deixaram sequelas e
foram causas de dbito na populagdo. A imunizagao é uma atividade repleta de estratégias e eficiéncia para
a Ateng3o Primaria a Saude (APS) no Brasil™’.

A histdria da vacinacdo é de muito éxito. Sua execug¢do estruturada ao longo dos tempos, sob
diversas formas de acGes, teve como resultados a melhoria da saude universal e a reducdo da mortalidade,
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principalmente infantil e de doencgas agudas. Cerca de seis milhGes de dbitos anualmente sdo prevenidos
pelo ato de imunizar, sendo a medida de saude publica com maior conexdo custo-efetividade, com altos
ganhos em saude. Contudo, existe ainda muita indecisdo entre a popula¢do em relacdo a vacina (eficacia e
segurancga), a qual pode ser observada pelo pensamento antivacina¢do de parte da sociedade, que subsidia
atitudes de n3o vacinacdo dos filhos**.

Atualmente, o Ministério da Saude tem alertado para o perigo da reintroducao da poliomielite no
pais, devido a baixa cobertura vacinal, sendo que 312 municipios brasileiros estdao abaixo de 50%, quando o
adequado é 95%. Ainda neste contexto, o Brasil perdeu a certificacdo de Unico pais no mundo a eliminar a
circulacdo do virus do sarampo — que havia sido emitida pela Organizacdo Pan-Americana da Saude em
2016>%".

Segundo Bisetto e Ciosak® e Oliveira et al.?, os eventos adversos no Brasil relacionados aos erros de
vacinagdo vém crescendo nos Ultimos anos — o que pode prejudicar a aceitabilidade dos imunobioldgicos
pela populacdo, diminuindo-se a eficacia vacinal e, consequentemente, afetando o controle das doengas
imunopreveniveis.

Na APS, a equipe de enfermagem (enfermeiro, técnico ou auxiliar) é responsavel pelas atividades
realizadas na sala de vacinagdo. Os profissionais da equipe devem compreender a situacdo epidemiolégica
do territério em que atuam e devem ser treinados e capacitados para realizar os procedimentos de
manuseio, conservacao, preparo e administracdo, registro e descarte dos residuos resultantes das a¢ées de
imunizacdo, além de serem as fontes mais confidveis para toda a populacdo — uma vez que deles se
esperam informacdes sobre as vacinas, além de respostas claras, de facil entendimento®>.

O enfermeiro é o profissional responsdvel por supervisionar, capacitar continuamente a equipe de
enfermagem, coordenar e administrar os aspectos técnicos de administracdo, realizar orientacdo ao
paciente e/ou aos pais, gerenciar possiveis reacdes adversas e dar suporte no sistema de registro e
monitoramento da conservacao e disposicdo dos imunobiolégicos. O Conselho Regional de Enfermagem
reconheceu o distanciamento desses profissionais nessas tarefas, com suas atribuicbes sendo assumidas
por profissionais de nivel técnico. Cabe ressaltar, ainda, a forma como os estudantes de enfermagem estao
sendo formados em relacdo ao servico de vacinag¢do, pois quando sdo responsaveis por gerir o setor de
vacinas, nem sempre possuem o conhecimento necessario'%™.

Devido as complexidades da execucao das atividades na sala de vacina, compreende-se também a
importancia da educacao voltada aos profissionais de enfermagem. Sendo a educacdo permanente e o uso
de metodologias ativas as estratégias mais indicadas, pois consistem em ac¢Oes educativas instituidas
através da problematizacdo do processo de trabalho em saldde, que busca a transformacdo das praticas
profissionais e da prépria organizacdo do trabalho, renovando a gestdo do setor e a ampliacdo do controle
social em saude™®.

Diante do papel destes profissionais, da importancia da vacinacdo como acdo de salde coletiva e
da atual situacdo epidemioldgica brasileira, se faz necessario conhecer o processo de trabalho destes
profissionais, a fim de sustentar a condi¢do de salde coletiva alcancada com muito trabalho e esforco. Para
tanto, buscou-se responder a pergunta de pesquisa: “Qual a percepc¢do dos profissionais que trabalham em
salas de vacina diante do seu processo de trabalho?”. A pesquisa teve como hipdtese que os profissionais
das diversas categorias de enfermagem possuem algumas percepc¢des diferentes acerca do processo de
trabalho.

Acreditando-se que exista, entre os enfermeiros, a percepgao de falha na educagao permanente e
também na supervisao dos trabalhos e acreditando-se que ha concordancia de que os enfermeiros sdo
qualificados para o trabalho e que possuem grande autonomia, esta pesquisa tem como objetivo descrever
a percepg¢ao dos profissionais de enfermagem que trabalham em salas de vacinas diante do seu processo
de trabalho.

MATERIAL E METODOS
Estudo exploratério™ de natureza quanti-qualitativa. Foram convidados para este estudo
enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem que trabalham no setor de vacinas de 29 Unidades
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Basicas de Saude (UBS) e Estratégias Saude da Familia (ESF) no municipio estudado, o que corresponde a
100% das salas de vacinas do municipio.

Foi utilizado um questionario semiestruturado, contendo dezoito perguntas dissertativas e duas
discursivas, elaborado pelos préprios pesquisadores, pois, na literatura brasileira, ndo foi encontrado
instrumento validado que abordasse o tema e contemplasse o objetivo. O questionario foi constituido por
questdes de caracterizacao do profissional e do cendrio, relacionadas ao processo de trabalho na sala de
vacina, abordando assuntos sobre a percepcdo da autonomia profissional, a educacdao em saude, as
atividades de busca ativa e a qualificacdo para o exercicio das fun¢cdes em sala de saude, bem como a
opinido do profissional diante da baixa cobertura vacinal brasileira.

A coleta de dados aconteceu nas salas de vacinas das UBS e das ESF do municipio em estudo. Os
enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem foram abordados individualmente e em sessdo Unica.
Apds o convite e a confirmacdo do interesse em participar do estudo, foi apresentado o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e, posteriormente a assinatura, foi aplicado o questionario. Todos os
procedimentos éticos foram seguidos de acordo com a Resolu¢io 466/12, da Comissdo Nacional de Etica
em Pesquisa (CONEP). A pesquisa foi aprovada sob o nimero CAAE: 14092719.0.0000.5515.

Para analise dos dados, foram utilizados os softwares Action Stat — um sistema estatistico que
utiliza a linguagem R e trabalha de forma integrada ao software Excel, utilizando uma interface facil e
amigavel. Foi utilizado também o software R, um programa de linguagem aberta e gratuita, conhecido no
meio estatistico por sua capacidade de analisar e modelar conjuntos de dados, além de fornecer recursos
para geragdo de graficos de alto nivel.

Realizou-se uma andlise descritiva dos dados, com apresentacdo de medidas numéricas (valor
minimo e maximo, média, mediana, desvio-padrdo e coeficiente de variacdo), para as variaveis
guantitativas, e frequéncias percentuais, para as varidveis qualitativas, além de representacdes graficas
para melhor compreensdao dos dados. Para as questdes discursivas, utilizou-se a andlise de conteudo
tematico e as etapas da técnica utilizada por ela (pré-andlise, exploracdo do material e tratamento dos
resultados, inferéncia e discuss3o)®.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa quarenta e quatro profissionais de enfermagem, sendo 90% s3o do sexo
feminino, trabalham oito horas diarias e sdo contratados nos cargos de: auxiliares de enfermagem (54,5%),
enfermeiros (43,2%) e técnicos de enfermagem (2,3%). Possuem, como o maior grau de formacdo, a
graduacdo de enfermagem (50%), seguidos de técnicos (43,2%) e auxiliares (6,8%). Dos profissionais que
atuam como vacinador, 6,8% sdo enfermeiros, mas estdo contratados como auxiliares ou técnicos. A coleta
de dados aconteceu em 93,75% das salas de vacinas das unidades publicas de saude.

Caracterizando o cenario e os profissionais, observa-se, na tabela 1, que, ao se realizar o
cruzamento das varidveis, os coeficientes de variagdo (CV) estiveram acima de 25%, indicando grande
variabilidade em torno da média. Destaque para as varidveis “Usuarios atendidos ao dia” e “Tempo de
atuacdo do vacinador”, com CV de 95,4% e 86,7% respectivamente. A Unica varidvel com coeficiente de
variacdo abaixo de 25%, indicando a homogeneidade dos dados, foi a idade do profissional vacinador,
indicando que o profissional com idade superior a 41 anos nem sempre significa tempo maior de atuacdo
na area, em relagdo as idades inferiores.

O maior nimero de usuadrios atendidos ao dia foi nos locais com alto nimero de usuarios
cadastrados (UBS), sendo os nimeros inferiores nas ESF.
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Tabela 1. caracteristicas do cenario e profissionais

Ida Tempo de Pop. Func. que Tempo de Usudrios
de atuacao cadastrada realizam a atuacdo do atendidos
(emdias) no servico de adm. das vacinador ao dia
saude vacinas (em dias)
Média 41,0 5281,5 4012,2 3,9 2277,6 29,8
Desvio-padrao 10,0 2693,8 2760,9 1,4 1973,6 28,4
Coefic. de variagdo 24,3%  51,0% 68,8% 35,3% 86,7% 95,4%
Minimo 26 730 900 1 60 3
Maximo 67 12783 13000 7 7305 150

Na andlise dos treinamentos realizados, observa-se que, na percepc¢do dos profissionais sobre o
processo de trabalho, 100% destes receberam treinamento, em sua maioria superior a um més (38%), para
iniciar o trabalho em uma sala de vacina, porém, para 19,4% destes, o periodo foi apenas de até cinco dias.

A maioria (55,8%) destes profissionais recebeu treinamento nos ultimos 6 meses que antecederam
a pesquisa — em sua maioria, com assuntos direcionados a campanhas de vacinagdo (48,3%). Para estes
treinamentos, a metodologia de educacdo mais utilizada foi a palestra (40,9%), seguida por orientagdo
direta com a supervisora (22,7%). Ja o método de rodas de conversa teve taxa de 6,1% e foi inferior ao
treinamento realizado por e-mail (9,1%).

Na percepcdo sobre sentir-se preparado para realizar atividades que sdo rotineiras nas salas de
vacina, observa-se, na tabela 2, que a frequéncia da varidvel “concordo” e “concordo totalmente” foi
amplamente assinalada nas diversas atividades realizadas nas salas de vacina. Percebe-se que apenas 2%
discordam totalmente sobre planejamento, monitoramento e avaliacdo do trabalho desenvolvido de forma
integrada ao conjunto das demais a¢des da unidade de saldde. Ainda 3% discordam totalmente do
sentimento de estar preparado para prover periodicamente as necessidades de material e imunobiolégicos.

Tabela 2. Percepcdo sobre o sentimento de estar preparado para desenvolver as atividades rotineiras da
sala de vacina.

Atividades rotineiras da sala de vacina Dis Dis Neu Con Con
cordo cordo tro cordo cordo
total total
mente mente

Planejar as atividades de vacinagdo, monitorar e 0% 2% 2% 32% 64%

avaliar o trabalho desenvolvido de forma integrada ao
conjunto das demais acoes da unidade de satide.

Prover, periodicamente, as necessidades 3% 0% 0% 11% 86%
de material e de imunobiolégicos

Manter as condigOes preconizadas de 0% 0% 0% 10% 90%
conservacao dos imunobioldgicos.

Utilizar os equipamentos de forma a 0% 0% 0% 5% 95%
preserva-los em condi¢des de funcionamento.

Dar destino adequado aos residuos da sala de vacinagdo 0% 0% 0% 10% 90%
Atender e orientar os usuarios 0% 0% 0% 8% 92%
com responsabilidade e respeito.

Registrar os dados referentes as atividades de vacinagdo 0% 0% 3% 11% 86%

nos impressos para a manutengao, o histérico vacinal
do individuo e a alimentagdao dos sistemas de

informacao.
Manter o arquivo da sala de vacinagdao em ordem 0% 0% 0% 33% 67%
Promover a organizacdo e monitorar a limpeza da sala 0% 0% 0% 8% 92%

de vacinagao.
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Quando investigados sobre a supervisdao por profissional que possui o cargo de enfermeiro, os
respondentes, em sua maioria (86,4%), referiram que esta ocorre diariamente, seguido de 9% com
supervisao entre 3 e 4 vezes semanais.

Ao abordar o tema autonomia do profissional de enfermagem na sala de vacina, 11,4% acreditam
ndo possuir autonomia em suas atividades, pois justificam que as atividades desenvolvidas seguem normas
e rotinas descritas em protocolos e que os respondentes sdo subordinados a vigilancia epidemiolégica e
aos enfermeiros, sendo que, destes profissionais, 40% sao enfermeiros e 60% técnicos de enfermagem.

Ao se analisar o conteudo referente a opinido do profissional diante da baixa cobertura vacinal nos
Ultimos anos, fato que vem acontecendo no Brasil, e o risco de retorno de doencas antes eliminadas,
encontraram-se duas categorias principais: as opinides que responsabilizavam a populacdo e a midia e as
gue relacionavam a situacdo a gestdo dos servicos de saude.

A responsabilidade da populagdo e da midia foi apontada como fator influenciador da baixa
cobertura vacinal por 54% dos profissionais, que citaram principalmente as fake news, os movimentos
antivacinas, as faltas de consciéncia e compromisso, seguidos por falta de interesse, falta de conhecimento,
falta de responsabilidade, cultura negativa, desvalorizacdo e banalizagado.

Tais fatores podem ser evidenciados nas frases “é triste saber que temos vacinas e a populacdo
passou a desacreditar em imunizagdo”"?; “falta de conhecimento e compromisso da populagdo; eles tém a
cultura de valorizar s6 quando tem surto”"*; “falta de responsabilidade dos pais, pois muitos ndo olham a
caderneta ou n3o ficam atentos aos aprazamentos e sob influéncia da midia contra a vacina”".

Entretanto, 43,2% responsabilizam a gestdo dos servicos de saude, listando a necessidade de
vinculo com a populagdo, de maiores informacées e campanhas de vacinacdo extramuros; a necessidade de
manutencdo do monitoramento da cobertura do territdrio; e a garantia do registro adequado para busca
ativa dos faltosos, além da garantia de acesso aos servicos que oferecem a imunizacdo, incluindo o
cumprimento dos hordrios ja estipulados e a oferta em hordrios diferenciados.

A fragilidade na gestdo dos servicos de saude pode ser observada quando se afirma “Acredito que
seja necessario manter o vinculo adequado com a populacdo, [ ] sanando as duvidas que surgirem,
realizando palestras ou rodas de conversa, [ ] apresentando possiveis solu¢des para os problemas” >
“infelizmente, em alguns lugares do Brasil, como Amazonas, Amap3d, etc... o acesso da populacdo e de
orientacdo a saude dificulta a boa cobertura vacinal [ ]”7%; “haver postos de vacinac3o abertos em horérios
diferenciados” % “Falta manter sala de vacina aberta em todo periodo de funcionamento da unidade,
evitando barreira de acesso, manter sempre o monitoramento da cobertura do territério e garantir o
registro adequado para busca ativa dos faltosos” *°.

DISCUSSAO

O presente estudo apresenta o processo de trabalho dos profissionais de enfermagem que atuam
nas salas de vacina de um municipio do interior do estado de S3o Paulo.

O cenario de profissionais vacinadores com idade proxima a 41 anos foi também evidenciado por
Garcia, Ruiz e Roche” e Silva e Machado®. Santos et al.”’ e Galvio et al.”® mostram o técnico de
enfermagem como a categoria profissional mais presente nas salas de vacinas, o que vai na contramao
desta pesquisa. Mesmo tal achado sendo inversamente proporcional, o municipio estudado esta de acordo
com o manual de normas e procedimentos do Ministério da Saude, pois sua equipe de vacina¢do é formada
por enfermeiro e por técnico ou auxiliar de enfermagem, sendo o tamanho da equipe dependente do porte
do servico de satde e da populag3o do territério®.

No que tange a equipe e a algumas de suas fungdes, os profissionais de nivel médio relataram a
supervisdo pelo profissional de enfermagem de nivel superior, configurando mais uma das atribui¢cdes do
enfermeiro em seu papel de responsavel técnico, conforme Resolucdo n® COFEN 509/2016>%. Oliveira et
al.” descrevem a presenca do enfermeiro na sala de vacina como um fator positivo na qualidade das
atividades desenvolvidas.

Entretanto, se considerarmos a realizagdo de supervisdao de modo participativo e humanizado,
conforme proposto por Oliveira et al.’, como parte do assistir na sala, englobando o acompanhamento do
fazer dos trabalhadores, conforme proposto por Martins et al.*® , perceberemos em nosso estudo a
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insuficiéncia de dados qualitativos, mesmo que possa ter uma pequena caracteristica qualitativa embutida
na percepc¢do de autonomia apresentada pelos profissionais técnicos e auxiliares.

A educacgdo para profissionais de saude vem evoluindo ao longo do tempo e resultou em conceitos
diversos, que ora sao utilizados como sinGbnimos e, em outros casos, como concepcdes diferentes. Neste
contexto, considerou-se os conceitos propostos no estudo de Pereira, Aragio e Gomes®, no qual o
treinamento foi definido como uma atividade voltada ao presente, com foco no cargo atual, que busca
melhorar as habilidades e as capacidades para o desempenho imediato do cargo. J& o conceito de
capacitacao é entendido como atualizacdao e complementacdo das competéncias necessdrias a atuacao.

O treinamento para iniciar as atividades em sala de vacina e a capacitacdo para a manutencdo das
atividades que proporcionem o sentimento de seguranca para exercer as atividades rotineiras sdo
demasiadamente importantes para a qualidade e o sucesso das acdes de imunizagdo. Um trabalho (Brasil®)
defende que a equipe de enfermagem na sala de vacina deve ser treinada e capacitada para a manipulagao,
a conservagao, o preparo, a administracao, o registro e o descarte dos residuos.

Quando se comparam os resultados de publica¢cdes cientificas que abordam a presenga da
capacitagdo, encontram-se variagdes nos percentuais, como as citadas por Galvao et al.?®, de 31,5%, Elisario
et al.®, de 75%, e Almeida et al.**, de 93,1%, porém todos esses estudos ndo indicaram o tempo
determinado dessas capacitacoes.

Pouco mais de 50% dos profissionais referiram o recebimento de treinamento nos ultimos seis
meses que antecederam a pesquisa. No cendrio de imunizagdo, as mudancgas sdo constantes e continuas,
por isso, é exigido do profissional responsavel da sala de vacina a educac¢do continuada para garantir éxito
no servigo™.

Desde 2006, o Ministério da Saude vem implementando a Politica Nacional de Educacdo
Permanente em Saude (PNEPS) como proposta para a formagdo e a qualificacdo dos trabalhadores de
saude as necessidades de saude da populacdo e ao desenvolvimento do SUS, tendo, como o cerne desta
politica, a valorizacdo do profissional e seu cotidiano de fazeres, bem como sua forma de producdo de
saberes e de expressio™.

Observa-se que a formacdo e a qualificacdo dos trabalhadores de saude em nosso estudo sao
realizadas por metodologias tradicionais, focadas em capacitacdo e atualizacdo das informacdes. Tal
achado foi igualmente observado por Campos, Sena e Silva*’, em sua revisdo integrativa sobre a educacio
permanente em saude, e por Martins et al.*°, em quatro microrregides da Regido Ampliada Oeste de Minas
Gerais. Nessas, ressalta-se que a atualizagdo técnico-cientifica é apenas um dos aspectos da qualificacdo
das praticas e ndo seu foco central, pois a transmissdo vertical de informagdes e a forma tradicional de
abordar contetddos ndo sdao problematizadas, ndo demonstrando transformacgées no cotidiano dos servicos
e no conhecimento aplicado.

Lacerda® acrescenta que as secretarias municipais de satde assumiram o preparo dos recursos
humanos em vacinac¢do seguindo a municipalizacdo da saude. Ademais, essa descentralizacdo promove a
autonomia do profissional para tomar decisdes no seu dia a dia, proporcionando agilidade e resolutividade
aos procedimentos, incluindo o treinamento de vacinadores e a tomada de decisGes frente a situagOes
emergenciais, como, por exemplo, em relacdo aos problemas com a cadeia de frio.

A autonomia profissional disposta na resolucdo COFEN 564/2017, referente ao novo Cdodigo de
Etica Profissional, e a autonomia da equipe local, atrelada a resolutividade, conforme apresentada por
Brasil**>*°, n3o foi referida por uma parcela de respondentes — o que pode ser reflexo da fragilidade, ja
citada, das atividades de educagao permanente em saude, pois a compreensao e o desenvolvimento da
autonomia sdao um dos focos desta estratégia de educagao.

A percepc¢do de auséncia de autonomia pode estar relacionada a compreensdo falha do termo
supervisdo, conforme disposta na Lei n® 7.498/86 do exercicio de enfermagem®'. A autonomia profissional
da equipe de enfermagem torna mais eficaz a pratica no dia a dia*.

A referéncia apontada pelo Conselho Nacional de Secretarios de Saude, de que o sucesso da
cobertura vacinal estd fortemente ligado ao trabalho realizado pelos gestores e ao senso de
responsabilidade dos cidaddos, é corroborada pela percepcdo dos profissionais participantes desta
pesquisa; porém o Conselho soma, a estas varidveis, o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico®**>.
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Com o objetivo de reverter o declinio das coberturas vacinais no Brasil, o Ministério da Saude
lancou o Movimento Vacina Brasil, visando mobilizar diversos setores da sociedade brasileira para a
importancia da vacinagdo como medida de controle das doencas imunopreveniveis. Este programa possui
principalmente acdes de comunicagdo social para fortalecer as informagdes baseadas em evidéncias,
especialmente sobre os beneficios da vacinagcdo. Tem como a¢bes complementares a busca ativa de nao
vacinados, as parcerias com escolas e universidades, a ampliacdo dos horarios de funcionamento dos
postos de vacinacdo, a mobilizacdo da sociedade civil, a colaboracdo das sociedades cientificas, em parceria
com as trés instancias de gest3o, e as parcerias intra e intersetoriais de fronteira do pais®.

A percepcao dos profissionais participantes sobre seu papel como gestor, bem como do papel do
usuario diante da baixa cobertura vacinal, importante para a compreensao do perfil epidemioldgico,
corroboram a literatura referente as a¢des propostas pelo Movimento Vacina Brasil e a facilidade do acesso
da populagdo aos meios de comunicacdo, bem como as dificuldades para obter discernimento sobre como
diferenciar informacgGes de salde verdadeiras das fake news, reforcando que a diminuicdo da cobertura
vacinal é proveniente do desconhecimento e da falta de informacdes adequadas e eficazes™*®.

Os pais compreendem a importancia de vacinar seus filhos, reconhecendo que a ndo vacinagao
expOe a crianca a agentes de doencas infectocontagiosas, porém, alguns tém dificuldade em vacinar,
justificando uma possivel falta de seguranca da vacina, as baixas informagdes sobre a importancia da
vacina, a falha no esclarecimento de efeitos adversos e a eficdcia. Ja, entre aqueles que escolheram nao
vacinar, sobressaiu o modo de vida, ao ver a vacinacdo como um sentido de risco ou uma intervengao
desnecessaria em uma crianca saudavel***44°.

Duarte et al.*® defendem que a atitude de comunicag3o eficiente promove a seguranca das pessoas
diante das medidas preventivas, aumentando a credibilidade do PNI e divulgando as informacdes de riscos
e beneficios. Segundo eles, a inseguranca em relacdo as vacinas esta relacionada aos cuidados recebidos
dos profissionais vacinadores, estando associados ao retorno ao servico e a consequente adesdo vacinal.
Tais cuidados estavam relacionados ao ndo acompanhamento direto das acGes que antecedem a
administracdo da vacina e ao acolhimento ineficaz realizado pela equipe, pelo ndo atendimento das
necessidades, com falta de comprometimento, de respeito e de atencao.

Conclui-se que o processo de trabalho nas salas de vacinas estudadas estd parcialmente
implementado, segundo os aspectos técnicos e administrativos da atividade de vacinacdo propostos pela
Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude. Sugere-se a implementacdo da educacao
permanente em saude, de modo a contemplar os objetivos da Politica Nacional de Educa¢do Permanente
em Saude. Ademais, sugerem-se estudos futuros que abordem a qualidade das atividades, incluindo a
supervisao.

Agradecemos o apoio da Secretaria Municipal de Salude e da Vigilancia Epidemiolégica . Os autores
declaram ndo haver qualquer potencial conflito de interesse que possa interferir na imparcialidade deste
trabalho cientifico.
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A AROMATERAPIA NO CONTROLE DA ANSIEDADE EM ESTUDANTES DE ENFERMAGEM
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As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) foram implantadas no SUS em 2006.
Uma das PICS é a aromaterapia que representa uma importante ferramenta terapéutica podendo
qualificar o cuidado humano. Pode ser usada pela inalagdo ou uso tépico, sendo esta uma boa
ferramenta a ser utilizada pelo enfermeiro no auxilio da melhora do biopsicossocial do individuo
(BRASIL, 2018). Analisar a eficdcia da aromaterapia,com o uso do o6leo essencial (OE) de
Lavanda,via inalatdria,na reducdo da ansiedade em estudantes universitarios do 52Termo em
Enfermagem. A amostra da pesquisa constituiu-se de 25 estudantes, que foram distribuidos em
dois grupos: G1- estudantes que fizeram uso do OE de Lavanda, via inalatéria; G2- estudantes do
grupo controle. O G1 fizeram uso do OE de Lavanda, 21 dias antes das avalia¢cGes, 3 vezes por dia,
e no dia das Avalia¢des Oficiais do 12 e 22 Bimestre, pontuaram o Inventario da Ansiedade Tracgo-
Estado (IDATE) que possui duas escalas distintas, uma para identificar o traco e a outra, o estado
de ansiedade. Cada uma dessas escalas é constituida por 20 questdes. Ja 0 G2, ndo fizeram uso do
OE de lavanda e pontuaram a IDATE, a mesma escala aplicada no G1. Pesquisa aprovada sob o
CAAE:26469519.6.0000.5515 Resultados parciais:(G1) no 192 contato, a IDATE Traco pontuou 51,8
e a IDATE Estado 47,6. Na avaliacdo do 12 Bimestre, a IDATE Traco pontuou 47,4 e a IDATE Estado
49, com média de nota 7,8. Na avaliacdo do 22 Bimestre, a IDATE Traco 46,4 a IDATE Estado 46,4 e
a média de notas 9,1. Controle (G2) na 12 abordagem, 45,36 na IDATE Traco e 44,81 na IDATE
Estado. Na avaliacdo do 12 Bimestre, 45,09 na Escala Traco e 44,45 na Estado, a média da nota
entre esse grupo: 7,9. No 22 Bimestre, a média: 45 na Escala Trago e 44,63 na Estado, a média da
nota: 9,0. A vida académica gera uma série de mudancas e adaptacdes, motivos de estresse e
ansiedade, bem como na semana de prova (SANTOS, 2009). Uma pesquisa demonstrou que o uso
do OE de lavanda, por via dérmica, em alunos da graduacdo de enfermagem, diminuiu o estado de
ansiedade ao final de 60 dias de uso (GNATTA et.al., 2011). Como dados parciais dessa pesquisa,
encontramos uma diminuicdo na ansiedade devido ao uso do OE de lavanda, por via inalatéria, 21
dias de cada avaliacdo. De acordo com os dados parciais, em média simples, podemos concluir que
0 G1 apds o inicio do uso do OE de Lavanda, diminuiram a pontuacdo na escala IDATE em
comparacdo com o G2 que ndo fizeram wuso da aromaterapia. Protocolo CAAE:
26469519.6.0000.5515
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A GRANDE DIFICULDADE DE ADESAO AO TRATAMENTO EM PACIENTES COM DIABETES MELLITUS
TIPO II

GISLAINE MARIA DA MOTA

Segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD), no Diabetes Mellitus (DM) tipo 2 ocorrem
alteragbes no funcionamento enddcrino que atingem principalmente o metabolismo dos
carboidratos. A insulina interfere na manuten¢do do controle glicEmico, atuando na reducdo e
manutencdo a niveis considerados normais. Para a SBD, especialmente quando mal controlada, o
DM tipo 2 constitui a maior parte dos custos diretos de seu tratamento relacionada as suas
complicagdes, que comprometem a produtividade, a qualidade de vida e a sobrevida dos
individuos. O objetivo desse estudo é investigar fatores educacionais, demograficos,
socioeconOmicos, sociais e farmacolégicos, relacionados as crencas de pacientes a respeito da
terapia nutricional e dificuldade da adesdo ao tratamento em portadores DM tipo 2. Constitui-se
de uma Revisdo Integrativa da literatura. Um dos critérios de sele¢dao dos estudos utilizou como
palavras chaves os descritores: diabetes; exercicio fisico; dieta; educacdo nutricional. Foram
incluidos nesse estudo os artigos completos, publicados na lingua portuguesa entre 2001 a 2012 e
gue contemplavam o objetivo da revisdo. Desta forma, a amostra constituiu-se da leitura, analise e
sintese de 12 dos 23 artigos pesquisados na base SCIELO; e 10 dos 11 artigos da base LILACS. Os
dados foram organizados em um quadro de acordo com o titulo, autores, resultados e
recomendacdes/conclusbes. A ndo adesdo ao tratamento da DM tipo 2 é recorrente. Portanto,
surge a necessidade de compreensdo dos valores, crencas, situacdes econdmicas e social dos
pacientes para, enquanto equipe multiprofissional, agir comunicativamente a fim de aderirem ao
tratamento e perceberem que ser o principal agente de mudanca contribui para melhorar e
manter sua saude. Entende-se que a adesdo ao tratamento é um fenbmeno complexo e
influenciado por varios fatores, sendo que a crenca acerca do medicamento pode ser a chave da
adesdo a terapia medicamentosa. E imprescindivel que os portadores de DM saibam sobre os
riscos relacionados ao seu problema de saude e a necessidade do uso continuo dos
medicamentos, bem como sobre o controle dos sinais e sintomas da doenca. O portador de DM
deve estar ciente sobre a importancia de se promover saude para melhorar sua vida cotidiana
através de mudancas de hdabitos com a ajuda da equipe multidisciplinar. Para isso, é valido
destacar o fator biopsicossocial do diabético com o objetivo de estabelecer um vinculo afetivo e
melhorar o controle metabdlico do paciente.
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A INFLUENCIA DA GRADUAGCAO DE ENFERMAGEM NA PROMOGCAO DO ALEITAMENTO MATERNO E
NA PREVENGCAO DO DESMAME PRECOCE

NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
TATIANE DE SOUZA SANTOS
STELA FACCIOLI EDERLI

O aleitamento materno transparece suma relevancia, considerando seus diversos beneficios para
o bindbmio materno-infantil. Apesar deste artificio encontrar-se tao disseminado por programas de
incentivo, incluindo a recomendacdao do Ministério da Saude de aleitamento materno exclusivo
durante os seis meses de idade, e complementado, até os dois anos, outrora, ainda continua com
baixa adesdo pelas nutrizes, necessitando da atuagdo de um enfermeiro para promover o mesmo
e solucionar possiveis problemas e dificuldades das lactantes. Comparar os conhecimentos dos
discentes dos 12 e 82 Termo do curso de Enfermagem, a fim de compreender a influéncia deste
conhecimento na promoc¢ao do aleitamento materno e na prevengdo do desmame
precoce. Estudo exploratério, descritivo, de abordagem qualitativa, realizado em uma
universidade particular do oeste paulista entre marco de 2019 a maio de 2020. A coleta de dados
iniciou-se apds a aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa sob CAAE n2
14891519.0.0000.5515. A populacdo de estudo foi composta por oito alunos do 1° termo e oito
alunos do 8° termo da graduacdo de enfermagem. A andlise dos dados contemplou anilise de
conteudo tematica proposta por Bardin. A andlise resultou em trés categorias que abordaram a
compreensao dos beneficios e periodo preconizado do aleitamento materno; implicagcbes do
desmame precoce; e atuacdo da enfermagem frente as intercorréncias e promocdo da
amamentacdo. Os académicos reconhecem os aspectos que englobam a amamentacdo e seus
beneficios como facilitadores da promoc¢do do aleitamento materno, tendo em vista que seus
promotores estardo embasados no mesmo conhecimento. Constata-se nas falas a compreensao
de que as implicagcdes do desmame precoce para a saude do bindbmio mae-filho emergem a lucidez
da ocorréncia de maleficios resultantes de uma lactacdo ndo realizada. Em relacdo a atuacao do
enfermeiro, foi valorizada a concepcdo de este é visto como agente promotor de incentivos e
orientacOes através da educacdo em saude e saberes cientificos que lhe permitem incentivar a
amamentacdo e apoiar as nutrizes durante o processo de aleitamento, principalmente durante as
intercorréncias. Acredita-se que os estudantes quando iniciam a graduacdo sdo imperitos a
respeito do aleitamento materno e que através da construcdo cientifica do saber estes mesmos
alunos se estruturam técnico e cientificamente, estando aptos a promover o aleitamento e
prevenir seu cessamento precoce, sendo necessaria atualizacdo continua. Protocolo CAAE:
14891519.0.0000.5515.
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A PERCEPCAO DE PAIS DE CRIANCAS E ADOLESCENTES COM DEFICIT COGNITIVO FRENTE AO
FENOMENO DOLOROSO

LAURA RONCHI BENTO
PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
ALINE CAROLINE GULARTE PEREIRA
STELA FACCIOLI EDERLI

A dor é considerada um fator multidimensional e possui componentes sensoriais, fisioldgicos,
cognitivos, afetivos, comportamentais e espirituais. Nesse contexto, esse fenbmeno pode ser
definido como aquilo que a pessoa relata e que existe quando ela diz existir, porém essa definicao
parte do principio do autorrelato, que ndo considera pacientes que ndao possuem habilidades
cognitivas. Frente a isso, para os pais dessas crian¢cas e adolescentes, vivenciar momentos
recorrentes da dor de um filho, pode gerar diversos sentimentos e impactar
socialmente Identificar a percepg¢do de pais e/ou responsaveis por criangas com déficit cognitivo
frente a dor. Estudo exploratério descritivo de abordagem qualitativa. Realizado em uma
instituicdo filantrépica no municipio do interior do estado de S3ao Paulo. A escolha dos
participantes realizou-se de forma aleatéria utilizando os critérios: pais e/ou responsaveis de
individuos com faixa etdria entre trés a 18 anos e que tivessem algum déficit cognitivo. A coleta de
dados iniciou-se apds a aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa sob CAAE
11501319.1.0000.5231. A coleta de dados foi realizada utilizando uma entrevista semiestruturada
elaborada pelas pesquisadoras. A analise de dados permeou Anélise de Conteldo proposta por
Bardin. Foram entrevistadas 10 participantes do sexo feminino. Em relacdo aos diagnésticos das
criangas, trés possuem diagnéstico de autismo, cinco de paralisia cerebral e duas de hidrocefalia.A
partir da analise proposta por Bardin, emergiram trés categorias principais: Categoria 1:Como eu
percebo a dor da minha crianca? Categoria 2:0 que eu sinto quando vejo minha criancas com dor?
Categoria 3:0 que eu faco diante da dor?. As entrevistadas relataram sentir impoténcia e tristeza
frente a dor das criancgas e afirmaram que identificam a dor considerando as caracteristicas que ja
conhecem, nao utilizando nenhuma ferramenta de avaliagao. Os sentimentos que envolvem a
percepcdo dos pais diante da dor de um filho permeia ansiedade, medo, angustia, impoténcia e
por muitas vezes, os mesmos acabam avaliando a dor de maneira subjetiva por falta de
conhecimento e com isso, 0 manejo medicamentoso e ndo medicamentoso também pode ndo ser
apropriado. As participantes estdao sensibilizadas aos sinais de dor de seus filhos e se sentem
responsaveis pelo alivio da mesma. Porém, por muitas vezes ndo sabem como agir diante de um
episédio de dor, tornando o processo mais dificultoso e angustiante Protocolo CAAE:
11501319.1.0000.5231.
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A PERCEPGCAO DO ENFERMEIRO FRENTE AO PROTOCOLO DE PROFILAXIA DE TROMBOEMBOLISMO
VENOSO

KAREN ALINE BATISTA DA SILVA
CARMEN MARIA CASQUEL MONTI JULIANI
KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS

O tromboembolismo venoso (TEV) é considerado um evento adverso evitavel entre pacientes
hospitalizados, caracterizada como a terceira doenca cardiovascular com maior ocorréncia depois
do infarto agudo do miocdrdio e acidente vascular cerebral. A participacdo do enfermeiro é
essencial para que a profilaxia de TEV seja eficiente, tanto em relagdo as medidas de estimulo a
deambulagdo, quanto em relagdo as medicamentosas, uma vez que sua atuacdo profissional esta
diretamente ligada a garantia da administracdo dos medicamentos prescritos e as orienta¢des
necessarias durante a hospitalizacdao e na programacao da alta hospitalar. Objetivou-se desvelar a
percepcdo dos enfermeiros frente ao uso do protocolo de profilaxia de TEV Estudo qualitativo
respeitando os passos propostos pelo referencial da fenomenologia da percepgdo. Foram
entrevistados 13 enfermeiros atuantes nas unidades de internacdo de um hospital
terciario/quaternario, apds preencheram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, no
periodo de novembro de 2017 a janeiro de 2019. O estudo apresentou uma questdo norteadora e
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa 62055616.7.0000.5411. A analise dos dados
demonstrou que o preenchimento do protocolo é iniciado pelo enfermeiro durante a admissao
hospitalar e que informam a equipe médica sobre seu preenchimento. Muitas vezes ndo é possivel
sua realizacdo imediata devido outras atribuicGes do profissional, entretanto, criou-se um
instrumento de passagem de plantdo que demonstra a necessidade de continuidade da assisténcia
de enfermagem, dentre elas, a profilaxia de TEV. A carga de trabalho é relatada como fator
desencadeante do ndo preenchimento do protocolo e destacam a importancia da correta
profilaxia medicamentosa, ndo associando sua necessidade somente a restricdo de deambulacao.
Os enfermeiros, apesar de possuirem empoderamento na realizacdo do protocolo e na discussao
junto a equipe médica, apresentaram conhecimento fragmentado sobre o tema, o que pode
comprometer essa interacdo e desencadear uma cascata de falhas, sujeitando o paciente a
ocorréncia de eventos adversos. Conclui-se que o enfermeiro tem papel essencial na profilaxia de
TEV e que hd uma necessidade importante de educacdo continuada a fim de prepara-los para
realizar avaliacdo e acompanhamento de pacientes clinicos e cirurgicos, diminuindo as lacunas do
conhecimento e instrumentalizando-os com a prdatica baseada em evidéncias, garantindo a
seguranca do paciente. Protocolo CAAE: 62055616.7.0000.5411.
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ADESAO AO CHECKLIST CIRURGIA SEGURA A PARTIR DA IMPLANTAGAO DE INDICADORES DE
SEGURANCA CIRURGICA

MARIA RITA GUIMARAES MAIA
ADERBAL GAULINO GALASSI NETO
EDUARDA CAROLINE MOREIRA VIEIRA
KAROLINE ROSA DA CRUZ

GISELI BARBOSA LOURENCO

A seguranga do paciente tem o objetivo de evitar eventos adversos, acidentes e danos
relacionados a infecgdes, quedas, erros de administracdo de medicamentos e procedimentos.
Entre as estratégias destaca-se a adesdo ao checklist cirdrgico para seguranca do paciente,
composto por uma lista de verificacdo das etapas perioperatérias, que contemplam dez objetivos,
por meio de indicadores de seguranc¢a, implantados recentemente na instituicdo pesquisada,
embora poucos estudos consideram a associacao dos objetivos do protocolo aos registros da
assisténcia que devem ser realizados no periodo perioperatério. Identificar o registro de
informacdes presentes nos prontudrios, associados aos objetivos da lista de verificacdo para
cirurgia segura e analisar a adesdao ao checklist pela equipe cirdrgica,apds a implantacao de
indicadores de seguranca. Estudo transversal e retrospectivo, realizado em hospital escola. A
populacdo foi composta por prontuarios de pacientes submetidos a cirurgias ortopédicas de
qguadril e fémur, registradas no centro cirdrgico no periodo de fevereiro a dezembro de 2018. Os
dados foram analisados por estatistica descritiva. CAAE 20058419.0.0000.5515 Foram analisados
184 prontudrios.Diferentes profissionais assinaram o documento, ressaltando-se que os cirurgioes
assinaram 100% dos documentos enquanto os enfermeiros somente 0,90%. Foram cumpridos os
seis objetivos da primeira e segunda etapa do check list, relacionados a Identificacdo e
Confirmacdo. Na terceira etapa Registro, identificou-se a auséncia de abordagem de trés itens no
instrumento da instituicdo. Identificou-se a adesdo ao checklist pela equipe cirdrgica da
instituicdo. Poucos itens ndo foram registrados, mas nao foi possivel avaliar em que momento
ocorreu o preenchimento do instrumento.Estudo semelhante demonstrou que os registros de
cirurgias foi realizado em 90,3% dos procedimentos, mas que em somente 1,9% constava a
documentacdo da revisdo do procedimento, realizado por meio da comunicacado e verificacdo dos
resultados anotados nos registros estatisticos cirdrgicos, importantes para o manejo e
recuperacao do paciente, indicando falha na comunicacdo, no trabalho em equipe e quebra da
continuidade do cuidado seguro. Os objetivos foram alcangados, pois em quase sua totalidade
houve o registro de itens que compdem o checklist cirurgia segura, condicdo que pode estar
relacionada a implementacao de indicadores de seguranca pela coordenacao regional de saude do
estado. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: N3o ha. Protocolo  CAAE:
20058419.0.0000.5515.
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ANALISE DA EFICACIA DE ACOES DE PREVENCAO CONTRA PNEUMONIA ASSOCIADA A VENTILACAO
MECANICA EM UTI.

ANA MARIA SILVA CAMARGO

MARIANA LEMOS DUQUE DE MEDEIROS
PRISCILA VIEIRA DE LUCENA MANTOVANI
TAMIRES PEREIRA KATO

Dentro da unidade de terapia intensiva, pacientes em uso de ventilacdo mecéanica e terapia
enteral sdo susceptiveis a Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica (PAV) que é uma das
causas do aumento de morbimortalidade dos mesmos. Como medidas preventivas contra a PAV
estdo a verificacdo da pressdao de cuff, higiene oral, verificacdo da inclinacdo da cabeceira,
diminuicdo da sedag¢do. Diante do exposto, o presente trabalho justifica-se pela necessidade de
identificacdo e avaliacdo da efetividade das medidas preventivas de PAV, para que a partir dos
resultados, seja possivel fazer um diagndstico do cenario real da assisténcia. O presente estudo
teve como objetivo avaliar as medidas preventivas de PAV, em pacientes submetidos a ventilagdo
mecanica. Trata-se de um estudo descritivo, quantitativo. Foram coletados a pressdo do balonete
(cuff) a cada movimentacdo do paciente em tempo real, acompanhando a evolucdo de
enfermagem, sobre higiene oral. Este trabalho obteve aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa
10407419.0.0000.5515 A pesquisa contou com um total de 33 pacientes, sendo 16 homens e 17
mulheres, com média de idade de 54,4. Foram analisadas as medidas de entrada e saida do SAPS
I, com uma média de 72,1 e 55,8 respectivamente. Na analise das varidveis, os dias de
internagao, higiene oral e ausculta tiveram forte correlagdo entre si. Quanto a pressao do cuff ndao
houve significancia para o estudo. Da andlise de dados obteve-se grande variabilidade de idade,
gue ndo tem influéncia sobre desenvolvimento ou ndo da PAV, e que as comorbidades mais
presentes foram HAS e diabetes. Quanto ao SAPS-IIl, os de entrada e saida apresentaram grande
diferenca e foram diretamente proporcionais a idade. Sobre a ausculta pulmonar, houve relacdo
entre presenca de roncos e dias de internacdo e roncos com desenvolvimento de PAV. Na maioria
dos que desenvolveram PAV, os valores de pressdo do cuff encontrados previamente aos ajustes
se encontravam nos dois extremos, ou seja, muito acima ou muito abaixo do padrdo. Do total de
pacientes, 8 desenvolveram PAV. Sobre as limitacdes do estudo, a populacdo foi pequena, assim
como o periodo de coleta. Conclui-se que as medidas de prevencdo a PAV tém alta influéncia no
seu desenvolvimento, e que a avaliacdo de variaveis como dias de internac¢do e ausculta pulmonar,
teve impacto na andlise dos dados. Espera-se que os profissionais vejam a necessidade de um
protocolo de prevencdo, treinamentos e palestras sobre a PAV.Protocolo CAAE:
10407419.0.0000.5515.
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ANALISE DE FATORES PROTETORES E DE RISCO PARA O DESENVOLVIMENTO DE TRANSTORNO
MENTAL COMUM EM ESCOLARES DO ENSINO MEDIO.

ANDERSON PAULO DA SILVA

MARIA CLARA PONTES MARTINS SOARES
CARLOS ALEXANDRE MESA DE SOUZA
ALINE APARECIDA BURIOLA

Considerando as multiplas transicdes na adolescéncia, a enfermagem possui papel importante na
promocdo de acdes de valorizagdo e vinculo através de intervencgbes de assisténcia prestada no
sofrimento psiquico. A escola integra essas promogdes em fazer com que o estudante aprenda o
gue se vive fora dela, com um olhar constante voltado a sociedade, apresentando experiéncias da
convivéncia em grupo. ldentificar situagdes ou eventos que desencadeiam sintomas ansiosos e
depressivos em jovens escolares. Pesquisa transversal,quantitativa com 84 estudantes do ensino
médio integral publico de Presidente Prudente. Foi feito um questiondrio elaborado pelos préprios
autores, e os mesmos foram analisados pela estatistica descritiva, sendo apresentados em forma
de frequéncia absoluta e relativa, sob protocolo 14287119.0.0000.5515. Os resultados apontaram
gue as situagcdes de serem avaliados em publico e aquelas vividas pela primeira vez desencadeiam
o fator de risco ansioso, ja a familia e os relacionamentos sdo apontados as situacdes que
oferecem tristeza e depressdo. as mudancas enfrentadas pelo adolescente impactam em sua nova
relacdo com o mundo, essa fase tem como carateristicas as perdas, a perda do corpo e da
identidade infantil o adolescente que vive processos se encontra com uma nova imagem formada
e essa é a grande funcdo da adolescéncia, uma busca cessante por uma nova identidade sendo
perceptivel a grande dificuldade que pais, professores e sociedade tém em lidar com o tema
relacionamento na adolescéncia blogueando fontes que poderiam ser uma forma segura para
esclarecer suas duvidas e quando ocorrem sdo carregadas de preconceitos, repressoes e tabu,o
assunto relacionamento como fator de risco estd destacado nos resultados como principal
situacdo, pois, as fontes sanadoras das duvidas estdo preparadas para atender a necessidade do
adolescente,é necessdria atividades assistenciais que configurem acGes para a juventude e que
esteja apta para organizar de forma interdisciplinar a necessidade de apoio ao adolescente. Foram
identificados que situacdes de serem avaliados em publico e as situacGes que sdo vivencias pela
primeira vez desencadeiam os sintomas de ansiedade.Familia e Relacionamentos aparecem como
principais fatores para o desenvolvimento de tristeza, desanimo, falta de energia ou desinteresse,
fadiga, falta de vontade e pensamentos negativos. Para os fatores protetores de ansiedade,
tristeza e depressdo sdo fazer terapia/meditacio e momentos de lazer com amigos/
familia. Protocolo CAAE: 14287119.0.0000.5515.
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AS BASES CONCEITUAIS DO CUIDADO: IDENTIFICANDO A APLICAGAO PRATICA DE ENFERMEIROS

GABRIEL MENDES PLANTIER

LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES
KAROLINE BATISTA FERREIRA LEITE

ESTER LOURENCON

FRANCIELE APARECIDA SEVILHA DA CUNHA
KIRLENE SAUCEDO DE MELO

MATHEUS RODRIGUES CABRAL

LUCAS LACERDA CHAVES

Apesar da grande dificuldade de os enfermeiros brasileiros compreenderem a aplicabilidade das
teorias nos principios das acdes assistenciais as mesmas sdao de grande importancia para a
profissdo, pois melhora a estrutura do cuidado, organiza a assisténcia e promove a¢bes de
enfermagem coordenadas com as reais necessidades dos individuos e ou ambientes. Assim, a
relevancia deste trabalho é fomentar o didlogo sobre teorias de enfermagem como fundamento
primordial para a pratica de enfermagem, pois as teorias ddo autonomia a profissdo por meio de
evidéncias cientificas préprias, desvinculando a enfermagem de outras profissdes historicamente
dependentes Identificar os principios tedricos que fundamentam o fazer profissional de
enfermeiros a partir dos conceitos de pessoa, saude, ambiente e enfermagem Estudo exploratério,
guantitativo com os enfermeiros de um Hospital Regional. Os dados foram coletados por meio de
um questiondrio online na plataforma Google Forms caracterizando concepgoes de enfermagem,
pessoa, saude e ambiente, tendo como base as tedricas de enfermagem. CAAE
22967719.0.0000.5515 Os conceitos que obtiveram "totalmente de acordo com a sua pratica"
foram a de Hildegard Peplau (35,71%), Jean Watson (78,57%), Moyra Allen e Hildegard Peplau
(35,71%) As teorias de enfermagem ndo sdo principios a serem descobertos, pelo contrario, sdo
construidas e elaboradas para esclarecerem e explicarem fenOmenos que envolvem o cuidar ou
solucionar um problema. Como as demais profissdes, a enfermagem é uma ciéncia com saberes
plurais apresentados por meio do conhecimento cientifico produzido por a¢cbes de pesquisa, que
sdo publicadas e assim sdo consumidas e colocadas em praticas por seus pares. As pesquisas
devem se fundamentar em um saber consolidado que deve fornecer bases para o agir cotidiano
além de abrir novos caminhos para enfrentar velhos e novos problemas do campo da saude e
especificos no eixo profissional E possivel considerar que as teorias de enfermagem norteiam os
cuidados proporcionados pelos enfermeiros em suas praticas assistenciais mesmo que isso ocorra
de uma forma inconsciente. A linha de pensamento do enfermeiro mesmo que de uma maneira
ndo intencional é direcionada por teorias ja existentes. Considerando entdo que o enfermeiro
utiliza conceitos previamente descritos, é importante que estes tenham o pensamento clinico
fundamentado deliberadamente a partir destes Orgdo de fomento financiador da pesquisa:
Proprios Protocolo CAAE: 22967719.0.0000.5515.

19 a 23 de outubro de 2020

e JOCSEE
ISSN 1677-6321 =4



470

Pesquisa (ENAPI ) UNIVERSIDADE DO OESTE PAULISTA - UNOESTE
Ciéncias da Saude
Comunicagao oral on-line Enfermagem

AVALIAGAO DA ALTERAGAO DA FRAGAO DE EJEGAO VENTRICULAR ESQUERDA DE PACIENTES COM
CANCER DE MAMA SUBMETIDOS A TRASTUZUMABE E ANTRACICLINAS

JOAO VICTOR DA SILVA SOARES
LUIZ FERNANDO CAMARGO DA SILVA
CELI CRISTINA CALAMITA QUIROGA

A taxa de sobrevida de pacientes com cancer aumentou nas ultimas décadas como resultado do
surgimento de novos quimioterapicos e avanco da radioterapia. Porém, os pacientes oncolégicos
estdo mais suscetiveis aos efeitos cardiotdxicos desenvolvidos durante terapia, aumentando a
morbimortalidade desta populagdo, os riscos ao sistema cardiovascular tém sido cada vez mais
discutidos. Objetivo geral é quantificar a alteracdo da Fracdo de Ejecdo de pacientes com Cancer
de mama por meio do exame diagndstico ecocardiograma em pacientes submetidos a
guimioterapia com trastuzumabe e antraciclinas. Objetivos Especificos: Verificar comorbidades e
alteragdes cardiovasculares que antecederam o tratamento com trastuzumabe e antraciclinas;
Relacionar comorbidades e altera¢des cardiovasculares adquiridas depois da terapia com a
alteracdo da FEVE; Analisar a incidéncia e usualidade dos exames de ecocardiograma. O estudo
iniciou-se ap6s a submissdo e a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade
do Oeste Paulista - UNOESTE de Presidente Prudente/SP. Seguiu as normas éticas vigentes na
resolucdo 466/2012, resguardando-se o anonimato dos sujeitos que estiveram nos prontuarios
utilizados na pesquisa. Protocolo Plataforma Brasil: 180.1291920005515 Estudo documental,
descritivo exploratdrio, retrospectivo e de natureza quantitativa, realizado em um hospital
regional do interior paulista. A busca foi realizada em 995 prontudrios de pacientes que foram
submetidos a terapia quimioterdpica para o tratamento do Cancer de mama nos anos de 2017 e
2018, onde 146 estavam dentro de nossos critérios. Embora a combinacdo das duas drogas juntas
(trastuzumabe e antracilcinas) tenha apresentado uma maior alteracdo da fracdo de ejecdo, 25
casos (39%), ficou evidenciado pelo estudo que a Trastuzumabe provocou mais alteracdes e
comorbidades cardioldgicas 39 casos (59%). As comorbidades mais recorrentes antes do
tratamento foram Hipertensdo e Diabetes Mellitus, j& apds foram a Insuficiéncia mitral e
Disfungao diastdlica do ventriculo esquerdo. A incidéncia e usualidade dos exames de
ecocardiograma em nossa amostra revelou que menos de 50% da amostra teve 2 ou mais exames
realizados, 66 ao todo. Concluimos que embora o numero da amostra daqueles que tiveram dois
ECOS ou mais tenha sido baixa, necessita-se chamar atencdo das autoridades publicas de saude
para a realizacdo de exames ecocardiograficos em maior escala para que efeitos cardiotdxicos
futuros tenha uma menor incidéncia. Protocolo CAAE: 18012919.2.0000.5515.
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AVALIACAO DA IMOBILIZAGCAO DE VITIMAS POLITRAUMATIZADAS EM UM PRONTO SOCORRO DO
OESTE PAULISTA

JADER HENRIQUE FERREIRA
ELAINE CRISTINA NEGRI SANTOS

Vitimas politraumatizadas sdo aquelas que foram sujeitas a acdes de forcas externas e apresentam
lesGes multiplas de gravidade. Os dispositivos usados para a imobilizacdo sdo o colar cervical,
estabilizadores laterais de cabeca, prancha rigida e cintos de fixacdo. O uso destes previne lesdo
neurolégica secundaria devido a lesGes e instabilidades secunddrias ao trauma, minimizando os
movimentos indesejados da coluna vertebral durante o atendimento e transporte desta
vitima. Analisar a imobilizacdo de pacientes politraumatizados que entram no servico de
urgéncia. Estudo realizado em Hospital do Interior Paulista.Foram analisados atendimentos
realizados em paciente politraumatizados admitidos no pronto socorro no ano de 2019. A coleta
de dados foi realizada em novembro de 2019 através da andlise das fichas de atendimento
ambulatorial. Para avaliagdo da imobilizacdo foi construido um instrumento.Inclusos:Fichas de
vitimas imobilizadas pelos servicos de emergéncia do municipio e regido que sdo atendidas em
sala de emergéncia. Os dados foram digitados em planilhas do aplicativo Excel e apds realizado
analise descritiva como frequéncias absolutas e percentuais. O estudo foi submetido ao Comité de
Etica em Pesquisa da UNOESTE, sob o nimero CAAE 19796719.0.0000.5515. Foram analisadas 50
fichas de pacientes politraumatizados atendidos na sala de emergéncia, sendo 74% (37) do sexo
masculino e 26% (13) feminino. Em relacdo a procedéncia das vitimas, observa-se que 80 % (40)
sdo de Presidente Prudente e os demais de outros municipios da regido. 76% (38) dos casos foram
atendidos pelo servico de Resgate do Corpo de Bombeiros, 20% (10) por equipes e ambulancias de
municipios vizinhos e 4% (2) pela concessionaria automobilistica que atende rodovias da regido.
Em relacdo aos dispositivos de imobilizacdo utilizados evidencia-se que 100 % dos atendidos pelo
Resgate (38) e concessionaria (2) tinham imobilizacdo com os os dispositivos minimos, todavia,
80% (8) houveram falhas relacionadas no transporte, em relacdo a falta de dispositivos minimos
de imobilizagdo como falta de estabilizadores laterais e uso incorreto de colar cervical. Os estudos
demonstram que até a determinacdo do manejo definitivo seja iniciado é recomendado que a
coluna vertebral seja imobilizada e protegida. Os servicos de atendimento pré-hospitalar seguem
as diretrizes internacionais de atendimento, mostrando que 100% dos atendidos foram
imobilizacdo correta, sejam eles com lesdes evidentes ou suspeitas. Protocolo CAAE:
19796719.0.0000.5515.
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AVALIAGAO DO EFEITO DE UMA INTERVENGAO EDUCATIVA NO CONHECIMENTO DOS
PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM SOBRE RECONHECIMENTO DE SEPSE

TAYNNA GARCIA CARARO

ANA MARIA SILVA CAMARGO
ELAINE CRISTINA NEGRI SANTOS
MARIA ANTONIA DA SILVA QUIROZ
ANA CAROLINA GREGORIO RAPOSO
NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP

Sepse e choque séptico estdo entre as morbidades que mais afetam pacientes criticos, e uma das
principais causas de mortes no pais, a sepse é definida como conjunto de manifesta¢des graves
em todo o organismo produzidas por uma infeccdo, que provoca uma resposta inflamatodria
desregulada na tentativa de combater o agente da infec¢do, levando ao comprometimento do
funcionamento de vdrios dos 6rgdos do paciente. E a equipe de enfermagem tem um papel
importante no reconhecimento da doenca, j4 que se encontram a maior parte do tempo
realizando assisténcia beira leito, evidenciando a necessidade de uma atualizacdo desses
profissionais por meio da educacdo permanente através de capacitacdes e intervengdes
educativas com énfase a simulagdo clinica. Avaliar o efeito de uma intervencdo educativa no
conhecimento dos profissionais de enfermagem sobre reconhecimento de sepse Pesquisa
descritiva e com abordagem quantitativa, realizado na UTI geral que conta com 20 leitos,
construido um instrumento de pré e pds-teste com questoes relacionadas ao reconhecimento da
sepse e a validacdo do questionario, produzido também um cenario de simulacdo onde se tornou
possivel avaliar a retencdo do conhecimento da equipe de enfermagem pré e pds-atividade
simulada. CAAE 14996619.6.0000.5515 Participaram da intervencdo 46 (100%) profissionais de
enfermagem, com idade média de 31,87 (DP:7,59). Quanto a categoria profissional, 9 (19,6%),
eram enfermeiros e 37 (80,40%) técnico de enfermagem. Os resultados obtidos no pré-teste na
categoria enfermeiro foram: média de acerto pré-teste foi de 63,86, no pds teste a média de
acerto foi de 66,67 (DP: 19,76), sendo o Valor p*0,99. Na categoria profissional técnico de
enfermagem a média de acerto pré-teste, foi de 49,73 (DP: 18,03), no pds teste a média de acerto
foi de 66,49(DP: 18,89), sendo o Valor p* < 0,01. A participacdo da equipe no clinico simulado
reflete nos resultados obtidos, caracterizando-a como, pois, uma experiéncia de ensino e
aprendizado positiva, a simulacdo promove uma melhoria nas habilidades técnicas e ndo técnicas,
promovendo o aumento do conhecimento sobre a tematica, visando o oferecimento de uma
assisténcia que promova a segurancga e evolucdo clinica positiva do paciente. Conclui-se que esta
intervencdo educativa proporcionou ganho de conhecimento para os profissionais de
enfermagem, contribuindo para reconhecimento precoce do diagnéstico de sepse aumentando as
chances de sobrevida do paciente. Protocolo CAAE: 14996619.6.0000.5515.
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CARACTERIZAGAO DAS ATIVIDADES LABORAIS DO ENFERMEIRO NO AMBIENTE HOSPITALAR

ELERSON DANTAS DIAS
ANA LAURA RIBEIRO DA SILVA BATISTA
PAMELLA CACCIARI

A organizacdo do trabalho em enfermagem vem passando por mudancas constantes devido aos
avancos tecnoldgicos, o que modifica o processo de trabalho na nova geracao de enfermeiros e
contribui para aprimorar o cuidado. Diante disso, esse trabalho tem como objetivo caracterizar as
atividades laborais de enfermeiros de unidades de internacdo de um hospital escola. Trata-se de
um estudo do tipo exploratério observacional, com abordagem quantitativa. A pesquisa teve
aprovacao do comité de ética, CAAE 19314619.8.0000.5515. O instrumento de coleta de dados foi
embasado no estudo Atividades desenvolvidas pelos enfermeiros nas unidades de internagao de
um hospital-escola, de Costa e Shimizu (2005) e adaptado a realidade do local de estudo, apds
levantamento bibliografico das atividades do enfermeiro e classificagcdo das a¢des desenvolvidas o
instrumento foi dividido em cinco areas (administrar, pesquisar, ensinar, assistir e gerenciar)
gerando uma listagem prévia de ac¢les que foram posteriormente organizadas em um
formulario.Os resultados foram tabulados no Microsoft Excel, realizada analise descritiva. A
observacao direta ocorreu nas unidades de internacdo: clinica médica (C.M), clinica cirdrgica (C.C)
e clinica ginecologia e obstetricia (G.O) de um hospital escola localizado no Oeste Paulista. Foram
observados 09 enfermeiros que trabalham nas unidades investigadas, em todos os turnos de
trabalho. A mensuracdo do tempo totalizou-se 90 horas, 30 horas de observacdo em cada
clinica. A partir dos dados coletados, pode-se observar o quanto o enfermeiro se encontra
desenvolvendo atividades administrativas em seu processo de trabalho, sendo na G.O: 63,6%,
C.M: 63,8%, e C.C: 55,5%. Em todas as clinicas a atividade predominante é a "Comunicacdo de
informagdes para a equipe multiprofissional e pacientes. A dimens3ao que obteve menor indice foi
ensinar, sendo na G.0: 16,7%, C.M: 16,2% e C.C: 16,3% o objetivo deste compreende em formar
novos enfermeiros e/ou preparar e desenvolver aqueles ja ativos na profissdo através do ensino
de teorias e técnicas. Segundo a literatura o enfermeiro, desenvolve um trabalho fundamental,
portanto os afazeres devem estar estruturados através de acdes hierarquizadas. Pode-se concluir
gue as atividades laborais dos enfermeiros observados estdo organizadas em 4 dimensées:
administrar/gerenciar, ensinar, pesquisar e assistir. Concluindo que o conhecimento das
dimensdes contribui para melhor compreensao dos pilares que sustentam a profissdao. Protocolo
CAAE: 19314619.8.0000.5515.
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CONFIANGA E HESITAGAO VACINAL EM UMA UNIVERSIDADE NO INTERIOR DO ESTADO DE SAO
PAULO

FRANCIELE CRISTINA SCHWARZ
THAIS MARCILIO EGUEZ
LARISSA CHRYSTINA DE SOUZA SPINDOLA

A OMS definiu em 2012, hesitacdo vacinal como o atraso na aceitacdo ou recusa de vacinacao,
podendo ter varias motiva¢des além da duvida quanto a seguranga, incluindo principios filosoficos,
religiosos ou aspectos socioculturais. Identificar a confianga e hesitagdo vacinal entre professores
enfermeiros, alunos da graduacdo e técnicos de enfermagem,e se existe uma diferenca
significativa entre os grupos relacionadas as varidveis sexo, estado civil, religido, renda e
escolaridade. A amostra constitui-se em 165 participantes, que foi distribuida em trés grupos:(G1)-
professores enfermeiros da graduacgao e técnico de enfermagem (26);(G2)-estudantes do 72 e 82
Termo da graduacgdo de enfermagem (101);(G 3)-estudantes do Ill Médulo do curso técnico em
enfermagem (38). A associa¢do entre pares de varidveis foi feita por meio do teste Exato de Fisher,
adotado (p < 0,05).A pesquisa aprovada sob o CAAE:19794719.4.0000.5515. Obtivemos
associacOes significativas entre as respostas das questdes de atraso vacinal, eficacia e seguranca
das vacinas e da obrigatoriedade por serem profissionais da saude, e as variaveis Estado Civil,
Religido e Estado Civil respectivamente. Houve associacdo entre professores casados e a
hesitacdo/atraso vacinal. O fato de serem casados, profissionais de enfermagem e serem
professores, pode acarretar em uma sobrecarga de funcdes e trabalho, supostamente pode ser
um dos motivos para os professores casados deixarem suas vacinas atrasarem. Os alunos da
graduacdo em enfermagem sdo os que mais confiam nas vacinas, acreditando que essas sdao 100%
seguras e eficazes, e esse fato estd relacionado com a religido do estudante. Se n3do fosse
obrigatério a vacinacdo por estarem cursando enfermagem,os estudantes casados da graduacgdo
ndo se vacinariam. Entre os estudantes da graduacdo,9,9% sdo casados e esses ndo se vacinariam
se nao fosse obrigatério. Uma variavel significativa é que 69,2% dos professores enfermeiros sdo
casados, e o estado civil € um dos motivos para deixarem suas vacinas atrasarem. Varios fatores
podem ajudar a compreender esse fato, uma delas é que a enfermagem é composta
majoritariamente por mulheres que tem sobre si uma dupla até tripla carga de trabalho, deixando
para segundo plano o autocuidado. O sucesso da cobertura vacinal de toda uma populacdo, possui
entre seus determinantes, o correto e adequado conhecimento do profissional de salde acerca da
importancia das vacinas e esse papel se encontra principalmente nas maos da equipe de
enfermagem. Protocolo CAAE: 19794719.4.0000.5515.
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ELABORACAO DE DOCUMENTACAO DE NOTIFICACAO DE EXTRAVASAMENTO DE
ANTINEOPLASICOS NO PRONTUARIO ELETRONICO DO PACIENTE

KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS
KAREN ALINE BATISTA DA SILVA

ANDREZZA BELLUOMINI CASTRO

TALITA OLIVEIRA DE LIMA

REGINA CELIA POPIM

O prontudrio eletronico do paciente (PEP) é a colecdo de informacdes computadorizadas relativa
ao estado de saude de um paciente. O extravasamento de antineoplasico é a infusdo do
medicamento vesicante para fora do vaso sanguineo, podendo causar danos importantes nos
tecidos, como bolhas e necrose. Objetivou-se promover e implantar um modelo de documentacgao
para os enfermeiros mapearem o processo de extravasamento de quimioterdpico. Pesquisa
exploratdrio - descritiva, de abordagem quantitativa, com delineamento transversal analitico,
realizada com 30 enfermeiros de um Hospital Publico Universitdrio do interior do Estado de Sao
Paulo, aprovada pelo comité de ética (CAAE: 34954614.5.0000.5411). Foi aplicado um
guestiondrio para levantar o conhecimento dos enfermeiros acerca da administracdo de
guimioterapia e sobre o extravasamento. Apds, foi elaborado um modelo de notificacdo de
extravasamento de antineoplasico que fornece informacgGes sobre o evento, gerando indicadores
de qualidade. Como resultado, obteve-se a implementacdo no PEP de uma ficha contendo: dados
dos pacientes (nome, RG, idade), data e hora do extravasamento, quimioterdpico extravasado,
guantidade do quimioterapico aspirado, dispositivo utilizado para pun¢do venosa, bem como local
e data da puncdo, técnica de administracdo (bolus, gravitacional, bomba de infusdo), sinais e
sintomas apesentados, utilizacdo de compressas, extensdo da lesdo, caracteristicas do local
(endurecido, hiperemiado, edemaciado), antidoto utilizado e quais recomendacbes foram
realizadas ao paciente. Essa notificacdo é preenchida sempre que ocorrer extravasamento e serd
utilizada para acompanhamento dos pacientes quanto a evolucdo das lesdes. A documentacdo do
extravasamento é importante, pois fornece informacdes sobre o evento, demonstra possiveis
déficits no atendimento além de proteger os profissionais envolvidos nas questdes legais. Os
profissionais que administram quimioterdpicos devem indubitavelmente serem treinados e
capacitados para tal. Conclui-se que a padronizacdo de condutas e o preenchimento da
notificacdo, garantem uma seguranca no atendimento ao paciente oncolégico, porém, a ndo
realizacdo da documentacao, ou a realizacdo de forma incorreta, pode ser interpretada como o
ndo cumprimento dos protocolos da instituicdo, mostrando uma diminuicdao na qualidade do
atendimento. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: N3o se aplica Protocolo CAAE:
34954614.5.0000.5411.
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O CONHECIMENTO DOS ESTUDANTES DE ENFERMAGEM SOBRE O CUIDADO AOS PACIENTES COM
FERIDAS

CAMILA AYARROYO DE OLIVEIRA
MARIANA CRIVILIN AGUDO
SIMONE SHIRASAKI OROSCO

O enfermeiro é o profissional fundamental para a avaliacdo e tratamento de feridas, porém os
cursos de graduacdao em enfermagem ndo fornecem uma base de conhecimento adequado no
cuidado de pessoas com lesdes. Muito é cobrado do futuro enfermeiro, porém pouco se sabe
sobre seu verdadeiro conhecimento acerca da tematica proposta. Diante disso, esse trabalho tem
como objetivo identificar o conhecimento dos estudantes de enfermagem sobre o cuidado aos
pacientes com feridas. Trata-se de um estudo descritivo, de delineamento transversal,
exploratdrio e de abordagem quantitativa, que foi realizado com aproximadamente 33 estudantes
de Enfermagem de uma universidade do interior paulista. A coleta de dados ocorreu apés a
aprovacdo do estudo pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o numero CAAE
28952720.2.0000.5515 e foi utilizado um instrumento de coleta com 24 questdes divididas em
duas etapas de conhecimento, as respostas foram compiladas e organizadas em tabelas no
programa Excel e analisadas por meio deste com estatistica descritiva. Os estudantes de
enfermagem obtiveram média de acertos de 55,67% (dp+28,76), considerando os resultados
globais. Ainda, esses estudantes se consideram capacitados/habilitados para realizar curativos
somente "as vezes" (58%); se sentem seguros em cuidar de pacientes com feridas (58%) e
declararam que ndo receberam educacao suficiente sobre feridas crénicas durante a graduacdo de
enfermagem (67%). A literatura aponta que para os estudantes e enfermeiros que prestam
assisténcia direta ao paciente, assim como para aqueles que gerenciam o cuidado, torna-se um
desafio adquirir conhecimentos bdsicos sobre prevencdo e cuidados de paciente com feridas e
manter-se atualizado com as evolugdes recentes e as recomendacOes de praticas baseadas em
evidéncias. Pode-se concluir que os estudantes apresentaram conhecimento insuficiente em
algumas dreas referentes ao tema. As informacdes levantadas podem servir de base para futuras
reflexdes e reorganizacdes no processo de ensino e aprendizagem sobre os cuidados de
enfermagem. Protocolo CAAE: 28952720.2.0000.5515
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O PAPEL DO ENFERMEIRO NO TRANSPLANTE DE CELULAS TRONCO HEMATOPOIETICA

BRUNA LARISSA CAPERA DA SILVA
WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS

As células troncos sdo células ndo especializadas, caracterizadas pela habilidade de auto
renovacdo pela divisdo. Existem trés tipos de transplantes, o autogénico, células troncos
provenientes do préprio paciente, o singénico, quando o doador e receptor sdo gémeos
univitelinos e o alogénico, com células originadas de outro doador com ou sem parentesco. As
células tronco podem ser obtidas: através da medula dssea, no sangue periférico, e através do
sangue do corddo umbilical (SCU) e placenta. Mediante a importancia do Transplante de Células
Tronco Hematopoiéticas (TCTH) justifica-se esse trabalho por buscar na literatura a analise das
competéncias que o enfermeiro necessita no processo de TCTH e salientar a importancia do
mesmo em todas as fases do processo terapéutico. O objetivo deste estudo foi analisar a
importancia do papel da enfermagem no TCTH e quais sdo as responsabilidades perante esta
terapia que serd exercida em conjunto com a equipe multidisciplinar. Esse trabalho trata-se de
uma revisdo integrativa. Na coleta de dados foram utilizadas as seguintes fontes de informacao:
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Eletronic Library (SciELO), Resolu¢des do Conselho
Federal de Enfermagem e Livros.Foi definido como critério de inclusao rtigos a partir do ano 2007,
no idioma portugués, completos. Como resultados foram obtidos duzentos e quarenta e nove
artigos, que apds passar pelo filtro portugués, a partir do ano de 2007 e completos, se obteve 15
artigos que contemplavam a temadtica, utilizando também dois livros, duas Resolucbes do
Conselho Federal e Regional de Enfermagem e um caderno informativo do Orgdo Governamental
gue atendiam aos resultados. O enfermeiro mantém o contato direto com paciente e portanto é
incumbido a ele o acolhimento e orientacdo sobre normas, rotinas e procedimentos. Ele esta
presente em todas as etapas do TCTH, abrangendo inumeras responsabilidades, como a afericao
dos sinais vitais antes, durante e apds, conferéncia dos equipamentos, administracdo de
medicamentos conforme prescricdo médica antes e depois da infusdo,assim como,durante a
infusdo para diminuir efeitos colaterais O enfermeiro deve ter o conhecimento de todas as etapas
do processo, liderando a equipe de enfermagem e atuando diretamente na assisténcia.Detém
autonomia para elaborar as interveng¢des dos cuidados, sua aplicacdo e dispor de conhecimento
sobre os efeitos colaterais objetivando melhores resultados.
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OBJETO VIRTUAL DE APRENDIZAGEM SOBRE SEGURANGA DO PACIENTE NA ADMINISTRAGAO DE
MEDICAMENTOS

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
BRUNA LARISSA CAPERA DA SILVA

FABIOLA DONIZETTI ALVES

GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA

Na atualidade, é crescente a utilizacdo de recursos virtuais no contexto educacional, e a
aplicabilidade no processo de ensino e aprendizagem é vista em diversos cursos das areas do
conhecimento, incluindo o ensino superior. A seguranca do paciente é um tema de grande
relevancia na drea da saude, tornando-se um requisito fundamental na gestao de qualidade, e estd
intrinsicamente relacionada a todos os profissionais da area de saude (DOMINGUES et al.,,
2014). Identificar na literatura as a¢des de enfermagem na prevencao precoce da seguranga do
paciente na administracdo de medicamentos com uso da tecnologia de informagao. Este estudo
tece como objetivo realizar uma revisao integrativa sobre a utilizacdo de objeto virtual no ensino
sobre administracdao de medicamentos Trata-se de uma revisdo integrativa, em publicacdes
nacionais encontradas nas bases de dados LILACS e BDENF, no periodo de 2003 a 2017 utilizando
os descritores objeto virtual, administracdo de medicamentos e enfermagem. Foram encontrados
20 artigos, sendo selecionados seis que atendiam aos critérios de texto completo, e os descritores
administracdo de medicamentos e enfermagem. No presente trabalho, que englobou 6 artigos, a
maioria apresenta a criacdo de objetos virtuais de aprendizagem na administracdo de
medicamentos referendando sua metodologia de desenvolvimento e avaliagdo em instrumentos
avalidados. O numero de estudos encontrados para compor essa revisdo mostrou-se pequeno
diante da relevancia do tema e do tempo de existéncia da aplicacdo de objeto virtual de
aprendizagem como principal estratégia de ensino. De acordo com a Lei de Diretrizes Curriculares
Nacionais do Curso de Graduacdo em Enfermagem, as novas tecnologias de ensino devem ser
aplicadas nos Cursos de Graduacdao em Enfermagem, considerando que a formacdo do enfermeiro
tem como objetivo dotar o profissional de competéncias e habilidades para usar adequadamente
novas tecnologias de informacdo e comunicacdo (MOREIRA et al.,, 2014). Apesar do numero
reduzidos de artigos, a maioria descreve o desenvolvimento dos objetos virtuais, sua aplicacdo e
avaliacdo. A analise dos artigos mostrou que o uso de objetos virtuais utilizados para o ensino da
administracdo de medicamentos tem resultados positivos e sdo recursos bem aceitos por
docentes e discentes.
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PERCEPGCAO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL SOBRE A SEGURANGA DO PACIENTE

ROSANGELA DE AGOSTINI
WERIKA DOS SANTOS

SARA MARIANO CAVALCANTE
FERNANDA ARAUJO GUIMARAES

Atualmente a Seguranca do paciente é discutida em decorréncia dos danos derivados dos
processos da assisténcia ou da estrutura hospitalar, assumindo papel de relevancia no
desenvolvimento de novos processos organizacionais em saude, com o objetivo de tornar a
assisténcia mais segura (MIASSO et al.,2006; SILVA, 2003; CASSIANI, 2004). Segundo Couto (2017),
a cada trés minutos 2,47 pacientes morrem em um hospital por consequéncia de eventos
adversos. Nesse contexto, profissionais da area de salde assumem destaque na realizacdo de
praticas seguras desenvolvendo intervengdes afim de diminuir eventos adversos. Assim sendo,
guestiona-se: Qual a percep¢do da equipe multiprofissional das unidades de internagao cirurgicas
sobre seguranca do paciente e suas implicagdes no cotidiano dos servicos? Compreender a
percepg¢do da equipe multiprofissional sobre seguranc¢a do paciente em unidades de internagdes
cirdrgicas. Pesquisa qualitativa realizada em um hospital geral de alta complexidade do oeste
paulista com 24 profissionais da drea da saude que atuam nas clinicas cirdrgicas. Utilizou para
coleta de dados uma entrevista semiestruturada e, como critério de definicdo da populagdo, a
saturacdo tedrica. Foram adotados como critérios de inclusdo os profissionais da saude presentes
na data da coleta de dados e que trabalhavam na unidade de internagdo cirurgica ha, no minimo,
6 meses. Os dados apds coletados foram tratados por meio da analise de conteddo na modalidade
tematica. Foi avaliada pelo Comité de Etica em pesquisa da  Unoeste,
CAAE:13500919.9.0000.5515. A percepcao da equipe multiprofissional sobre a seguranca do
paciente foi evidenciada em 5 categorias: fragilidade da equipe multiprofissional em definir
seguranca, acdes no cotidiano da equipe multiprofissional frente a seguranca do paciente, a
seguranca do paciente no processo de trabalho da equipe e facilidades e dificuldades para
promocdo de seguranca do paciente. O enfermeiro demostra apresentar maior conhecimento e
participacdo na prevencdo de incidentes, no entanto, ocorrem reunides, capacitacdes e
articulacOes entre a equipe multiprofissional. Neste aspecto, Salun et al. (2016) destacam que é
fundamental abrir espaco as colocacbes dos profissionais afim identificar o diagndstico das
fragilidades e o levantamento de possiveis a¢des voltadas a promocado da seguranca do paciente. A
seguranca do paciente é percebida pelos profissionais como a realizacdo de medidas preventivas
de incidentes e facilitadas por estratégias adotadas pela instituicdo porém, as dificuldades para
promocao de seguranca do paciente provém da auséncia ou instabilidade de recursos materiais. A
equipe reconhece a importancia da comunicacdo como um meio de articulacdo para o cuidado
seguro. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: N3o ha. Protocolo  CAAE:
13500919.9.0000.5515.
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PERCEPGCAO DOS ENFERMEIROS SOBRE O PROCESSO DE ENFERMAGEM NAS UNIDADES
CORONARIANA E SEMI-INTENSIVA

ROSANGELA DE AGOSTINI
KAISA DO CARMO URIAS
LUCAS JACINTO TOMADON

A enfermagem vem aprimorando seus conhecimentos baseada na ciéncia como uma forma
norteadora do cuidar. Utiliza, entre outras, a Teoria das Necessidades Humanas Basicas de Wanda
Horta que prop6s o Processo de enfermagem (SANTOS et al.,, 2017; HORTA, 2011), porém, na
execucdo deste o enfermeiro precisa ter habilidades clinicas afim de facilitar a coleta de dados,
diagnodstico, planejamento, implementacdo e avaliagdo de enfermagem (GARCIA, 2016). O
Processo de enfermagem oferece autonomia, visibilidade e reconhecimento profissional do
enfermeiro, no entanto, existem fatores dificultam sua execu¢do como a falta de interesse da
instituicdo, despreparo tedrico, desvalorizagdo por outros profissionais, falta de materiais e
desajuste da estrutura fisica (PIVOTO et al. 2017). Nesse sentido, a relevancia desse estudo esta
em identificar a percepc¢ao dos enfermeiros sobre Processo de Enfermagem, como proposta da
evolucao do cuidar. Assim sendo, surgiu o seguinte questionamento: Quais as facilidades e
dificuldades encontradas para realizacdo do Processo de Enfermagem? Identificar a percep¢do dos
enfermeiros sobre o Processo de Enfermagem nas Unidades Coronariana e Semi-
intensiva. Pesquisa descritiva, exploratéria, qualitativa, realizada com 10 enfermeiros que
trabalham nos locais ha mais de seis meses. Foi realizada entrevista gravada e, os dados foram
tratados por meio da analise de conteldo de Bardin, cuja trajetéria da andlise constituiu-se de
pré-analise, explora¢gdo do material e tratamentos dos resultados/ inferéncia/ interpretacdo. Esta
pesquisa foi avaliada e aprovada pelo Comité de Etica em pesquisa da Universidade do Oeste
Paulista conforme a Resolugdo 466/2012, CAAE:19456919.9.0000.5515. Diante das categorias,
houve capacitacdo dos enfermeiros sobre o sistema eletrénico, o qual organiza o planejamento da
assisténcia, facilita o acompanhamento da evolucdo do paciente, proporciona condicdes para
melhorar a qualidade e seguranca aos pacientes e facilita o trabalho didrio do enfermeiro, no
entanto, as dificuldades foram a falta de tempo e dificuldade com os auxiliares no atendimento a
prescricdo de enfermagem. Foi possivel verificar que os enfermeiros percebem o Processo de
Enfermagem como uma ferramenta que promove a melhoria da qualidade da assisténcia de
enfermagem, todavia, ainda encontram dificuldades para sua execugdo. Sugere-se que pesquisas
sejam realizadas sobre essa tematica visando acompanhar o desenvolvimento deste processo nas
instituicdes. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: N3o ha. Protocolo CAAE:
19456919.9.0000.5515.
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PREVALENCIA DE SINTOMAS ANSIOSOS EM USUARIOS DE ALCOOL NUMA INSTITUICAO
TERAPEUTICA DE DEPENDENCIA QUIMICA.

MARIANA CAROLINA MCV VASTAG RIBEIRO DE OLIVEIRA

Os transtornos mentais decorrentes do uso de substancias psicoativas (SPA) na populacdo adulta
no Mundo tém impactado como grave problema social e de salde publica, implicando
diretamente no planejamento de cuidados em saude. De acordo com a moderniza¢do, 0 uso
excessivo de substancias psicoativas é aumentado na popula¢do conforme o desenvolvimento das
culturas de uso e consumo dessas substancias. Em relagdo aos sintomas de ansiedade, tém-se
destacado nas discussGes uma possivel relagdo com os transtornos por uso de substancias,
associado a sentimentos de medo, apreensao, caracterizado por tensdo ou desconforto, derivado
de antecipa¢ao de perigo desconhecido ou estranho, o que pode ser caracterizado como um
transtorno psicopatoldgico de ansiedade. Identificou a prevaléncia de sintomas ansiosos e demais
vulnerabilidades em usudrios de dlcool que estdo em acompanhamento numa instituicao
terapéutica de dependéncia quimica Realizada entrevista estruturada visando a coleta de dados
sociodemograficos, ocupacionais e comportamentais utilizando a aplicagdo das Escalas de
Avaliacdo em Saude Mental AUDIT - Alcohol Use Disorder Identification Test e o Inventario de
Ansiedade de Beck. A faixa etdria predominante foi de 3(20%)de 39 a 45 anos.Na Raca dos
participantes,Parda 5(33%), Branca e Preta 4 (26%).Em Escolaridade,11(73%)Ensino Fundamental
Incompleto,3(20%) Ensino Médio Incompleto e 1(6,6%) Ensino Superior Incompleto.No Estado
Civil houve a predominancia do Solteiro 10 (66%) em seguida da separacdo judicial 3 (20%), 1
(11%) para amasiado e casado, porém nenhum viuvo foi evidenciado.Quanto ao uso de Alcool
notou-se que 14(93%)estdo classificados como Uso Nocivo ou Consumo de Alto Risco e apenas
1(6,6%) para o Consumo de Risco,na ansiedade 4(26%) da amostra estudada apresentam risco
minimo para ansiedade, 3(20%)ansiedade leve, 2(13%)ansiedade moderada e 6(40%) de
ansiedade severa. O perfil sociodemografico contribui para o abuso de substancias psicoativas, e a
ansiedade que se apresenta em grande maioria da populacdo estudada deve ser considerada,
tendo em vista que pode ser considerado uma vulnerabilidade quanto ao uso de alcool como foi
evidenciado na pesquisa. Considera-se que com os resultados do presente estudo sugere a
importancia da utilizacdo de instrumentos de avaliacdo e identificacdo de comorbidades
associadas com a dependéncia quimica afim de que intervencdes preventivas e especificas nessa
populacdo possam ser realizadas. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: Préprio Protocolo
CAAE: 14286919.7.0000.5515.
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PREVALENCIA DO USO DE SUBSTANCIAS QUIMICAS EM PACIENTES NUMA INSTITUICAO
TERAPEUTICA DE DEPENDENCIA QUIMICA

MARIANA CAROLINA MCV VASTAG RIBEIRO DE OLIVEIRA

O presente estudo descritivo, quantitativo, de delineamento transversal, com usuarios de alcool
gue realizaram tratamento para dependéncia quimica numa instituicdo terapéutica (Cristolandia)
localizada no Municipio de Alvares Machado, interior do Estado de S3o Paulo Caracterizar o perfil
epidemioldgico e ocupacional, grau de dependéncia para o uso de alcool em pacientes que se
encontram em tratamento numa instituicdo terapéutica religiosa de dependéncia quimica. Foi
aplicada entrevista estruturada para a coleta de dados sociodemograficos, ocupacionais e a
aplicacdo do instrumento AUDIT - Alcohol Use Disorder Identification Test. Em consideracao a
Escolaridade, 12(6%) da amostra possui Ensino Fundamental Incompleto,3(16%)Ensino Médio
Incompleto,2(11%)Ensino Médio Completo e 1(5,5%)Ensino Superior Incompleto.No que se refere
a insercdao do Mercado de Trabalho, 15 (83%) da amostra nao estdo inseridos e apenas 3 (16%)
estdo inseridos no Mercado de trabalho. Relacionado a aplicacdo do teste de Identificacdo de
problemas relacionados ao uso de Alcool, observa-se que 17 (94%) da amostragem foram
classificados como Uso Nocivo ou Consumo de Alto Risco. A baixa escolaridade esta relacionada ao
desenvolvimento de dependéncia, podendo corroborar com o aumento da taxa de desemprego
enfatizando dados encontrados na pesquisa. Uma das maiores consequéncias do uso nocivo do
alcool é a desestruturacdao familiar, estudos apontam que a convivéncia com um dependente,
pode desencadear o uso de substancias, causando também desavenca e o adoecimento do seu
grupo familiar. A realizacdo da presente pesquisa permitiu analisar que fatores como o nivel de
escolaridade podem influenciar quanto ao uso de substancias quimicas, trazendo a necessidade de
atencdo maior para o assunto abordado, através da identificacdo precoce na Atencdo Primaria de
fatores que induzem ao uso e a realizacdo do acolhimento favorecendo na realizacdo de uma
assisténcia qualificada ndo somente aos usudrios, como também a sua familia. Protocolo CAAE:
14286719.5.0000.5515
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PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES NA PROMOCAO A SAUDE DE PACIENTES COM
CANCER

LILIAN MARCELA SANTANA PINHO

GABRIEL JOSE OLLER PEREIRA

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS

Com a finalidade de promover/manter e recuperar a saude, o Ministério da Saide implementou as
praticas terapéuticas alternativas aprovadas em 2006. Nos dias atuais, devido a grande demanda
em gerar a integralidade em saude, o Ministério da Saude instituiu as Prdticas Integrativas e
Complementares, baseado em todas essas praticas ndo medicamentosas, mas que sempre fizeram
muito sucesso. Sua politica foi aprovada em 2006 e desde entdo tem se destacado através de
resultados positivos. As PICS, contemplam recursos terapéuticos naturais, porém seguros. No
Brasil tais praticas tém sido utilizadas em pacientes oncoldgicos a muito tempo, tanto para tratar a
patologia, como para tratar os efeitos colaterais que ela remete. O objetivo deste estudo foi
mostrar as Praticas Integrativas e Complementares na promoc¢do a salde do paciente com
cancer. Trata-se de um estudo caracterizado como uma revisao integrativa da literatura para sua
realizacdo, utilizou-se a pesquisa bibliografica, por meio de referenciais tedricos de livros e artigos
extraidos de bases de dados online, como MEDLINE, Scientific Electronic Library Online (SCIELO), e
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Foram encontrados 16
estudos onde os resultados mostraram que, é de suma importancia que o enfermeiro entenda a
necessidade de compartilhar, ainda que por momentos, do mundo pessoal, compreender e ter um
olhar humanistico para com o paciente oncolégico. Assim, o compromisso da enfermagem para
amenizar os desconfortos vai além das intervencdes bioldgicas. O enfoque deve ser voltado para
aspectos existenciais que permitam a expressdo de sentimentos, de forma que as subjetividades
sejam afloradas. Para isso, é necessario ouvir o paciente em situacdo de dor e buscar alternativas
para amenizar seu sofrimento, oferecer meio para que haja o direito de se viver com dignidade. O
enfermeiro tem um importante papel frente a recuperacdo dos pacientes, valorizando seus
sentimentos e contribuindo para melhora da autoestima destes. E nesta esfera destacam-se as
Praticas Integrativas e Complementares que, apesar de serem incipientes na enfermagem,
oferecem um campo amplo para atuagdo, pois o contato constante do enfermeiro com o paciente
favorece a implementacdo dessas terapias a fim de aliviar a dor, promover assisténcia
integralizada e melhorar a qualidade de vida do paciente com céncer.
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RESULTADOS PRELIMINARES DA APLICAGAO DA ESCALA DE HERTH E SUAS CORRELAGOES COM
RESULTADOS EM TRANSPLANTE DE CELULAS-TRONCO HEMATOPOIETICAS (TCTH)

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
MAIR PEDRO DE SOUZA
ANA CLAUDIA FERRARI DOS SANTOS

A esperanga de vida manifesta-se no ser humano como um papel fundamental, vivido de forma
Unica e pessoal. No decorrer do cotidiano, a procura de forgas para continuar enfrentando a
doenca pode mudar positivamente o olhar do individuo, uma vez que ela impulsiona sentimentos
de resiliéncia e persisténcia. Avaliar o nivel de esperanca de vida dos pacientes adultos submetidos
a TCTH. Trata-se de um estudo de natureza descritiva, com abordagem quantitativa. A populagao
estudada foi composta por receptores de TCTH de um centro transplantador brasileiro.Foram
realizadas apds o consentimento por assinatura do TCLE. A entrevista consta com questdes
fechadas sobre as varidveis sociodemografica e a escala de Herth traduzida e validada para a
lingua portuguesa segundo Sartori e Grossi (2008). 30118020.8.0000.5434 Os dados preliminares
constam com 28 receptores de TCTH com diagnéstico de doengas onco-hematoldgicas que foram
entrevistados no periodo margo a junho de 2020 e que estavam em fases pré e pds TCTH. Houve
predomino de individuos do sexo masculino 19 (68%) e 9 (32%) do sexo feminino. A mediana de
idade foi de 30 (18 - 58) anos e as patologias prevalentes foram: Leucemia Mieldide Aguda (LMA)
(46%), Leucemia Linfdoide Aguda (LLA) (38%) e Sindrome Mielodisplasica (SMD) (16%). Do total de
28 pacientes que responderam a entrevista verificou-se que o nivel de esperanga apresentou o
escore médio de 41,55 pontos e mediana de 44 pontos. Dentre os 12 itens da escala de Heart, o
de nimero 6 apresentou a pontuacdo média mais baixa (média de 2,94), o que indica que
discordavam da afirmativa "Eu tenho medo do meu futuro". Por outro lado, o item com mais alto
escore médio foi o de numero 5 (média de 3,76), demonstrando que concordavam com a
afirmativa "Eu tenho uma fé que me conforta". Destacaram-se os itens 12, com a afirmativa"Eu
sinto que minha vida tem valor e utilidade (3,70), e o item 1, "Eu estou otimista quanto a vida"
(3,61). Um dos aspectos encontrado em outras literaturas frente a esperanca de vida, é a questdo
do fator de idade. O resultado demonstra que individuos nessa faixa etdria de idade, enfrentam
com mais facilidade a doenca porque a maturidade, experiéncias de vida e seguranca de si mesmo
fortalece e facilita o convivio social. Apesar de poucos casos em decorréncia do periodo de
pandemia, observou-se niveis altos de esperanca de vida contribuindo para o enfrentamento da
doenca. Dados posteriores irdo contribuir para maiores esclarecimentos sobre o tema. Protocolo
CAAE: 30118020.8.0000.5434.
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SIMULAGAO CLINICA: UMA ANALISE DA PERCEPCAO DE ESTUDANTES DE ENFERMAGEM

GABRIELLY CHRISTINA MARCOLINO SANTANA
ANA CAROLINA PEREIRA DE OLIVEIRA
DANIELA GARCIA DAMACENO

ELAINE CRISTINA NEGRI SANTOS

A simulacao clinica é uma metodologia de aprendizagem que proporciona ao estudante satisfacao,
ganho de conhecimento, raciocinio critico e reflexivo. Avaliar a percep¢ao do estudante sobre esta
estratégia de ensino pode contribuir para melhores resultados do processo ensino
aprendizagem. Compreender a percepcao do estudante de enfermagem durante a experiéncia
clinica simulada. Estudo qualitativo, realizado com 9 académicos de enfermagem matriculados no
62 semestre. Foram definidos como critérios de inclusdo: idade acima de 18 anos, estar cursando a
disciplina na Assisténcia de Enfermagem ao Paciente Cirurgico e participar do cenario simulado. A
coleta de dados foi realizada apds o encerramento da atividade de simulagao clinica no laboratério
de simulag¢dao da universidade. Foi utilizado uma entrevista semidirigida com questdes abertas e
em profundidade. A entrevista foi realizada em sala reservada, sendo posteriormente gravadas e
transcritas na sua integra. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica sob o parecer n2 3.631.504,
CAAE: 18384819.8.0000.5515. Participaram 9 estudantes do curso de enfermagem, com média de
idade de 20 anos. A maioria era do sexo feminino 8 (88,8%), sem formacdo anterior na area da
saude. Todos os participantes relataram ter realizado atividades de simulacdo em outros
momentos da graduacdo. Foram encontrados 4 temas nas entrevistas, sendo eles: as poténcias da
simulacdo quanto ferramenta de ensino aprendizagem, os fatores facilitadores do processo de
simulacdo, as fragilidades do processo de simulacdo e, a diferenca entre a simulacdo e a pratica
clinica. A literatura traz evidéncias positivas sobre o uso da simulagdo clinica nos cursos de
enfermagem (Negri et al., 2017). Outros estudos demonstram algumas fragilidades no processo,
nesse sentido para praticas exitosas é importante um bom planejamento da estratégia e
capacitacdo docente. A simulacdo clinica simulada mostrou-se uma potente ferramenta de
aprendizagem para o ensino da enfermagem, evidenciando fatores facilitadores e as fragilidades
do processo, contudo é de extrema importancia ser realizada no periodo da graduacdo
contribuindo para uma pratica profissional mais segura e de qualidade. Protocolo CAAE:
18384819.8.0000.5515
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TERAPIA POR FOTOBIOMODULAGAO NA INFILTRAGAO E EXTRAVASAMENTO DE
ANTINEOPLASICOS: UM ESTUDO RETROSPECTIVO

KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS
KAREN ALINE BATISTA DA SILVA

ANDREZZA BELLUOMINI CASTRO

TALITA OLIVEIRA DE LIMA

REGINA CELIA POPIM

Os quimioterapicos sdo classificados em vesicantes, irritantes e ndo vesicantes. O extravasamento
refere-se ao escape do medicamento vesicante para fora do vaso, a infiltragcdo relaciona-se ao
escape dos irritantes e ndo vesicantes. A hialuronidase é utilizada como antidoto. A terapia por
fotobiomodulacdo (FBM) é uma importante alternativa no tratamento, possuem ag¢bes anti-
inflamatdrias, analgésicas e de cicatrizagdo. Objetivou-se com esse estudo avaliar a acdao da FBM
associada a hialuronidase tdpica nos extravasamentos e infiltracdes de antineopldsicos, na
prevencao de formacdo de lesdes. Estudo retrospectivo realizado no ambulatério de oncologia de
um Hospital Publico do interior do Estado de Sdo Paulo, no periodo de junho de 2017 a junho de
2019. Nesse periodo, foram realizados, 6336 quimioterapias endovenosas, ocorreram 08
extravasamentos e 12 infiltragdes, gerando uma incidéncia de 0,12% e 0,18% respectivamente. Os
guimioterdpicos envolvidos foram: paclitaxel (5), oxaliplatina (4), docetaxel (1), fluoruracila (1),
carboplatina (3), gencitabina (1), cisplatina (3), doxorrubicina (1), daunorrubicina (1).
Imediatamente apds a constatacdo do evento adverso, foram realizados: parada imediata da
infusdo, manutencdo do dispositivo, aspiracdo da droga residual, realizada a FBM com técnica
pontual utilizando-se 1J vermelho com distancia de 1 cm a cada ponto de aplicacdo, compressas
guentes ou frias, elevacdo do membro, aplicacdo do antidoto hialuronidase. Os pacientes foram
orientados quanto ao uso de hialuronidase 3 vezes ao dia, compressas geladas ou mornas e
retorno para realizagdo de FBM 3 vezes na semana. Como resultados, os principais sintomas
apresentados durante o primeiro retorno ao ambulatério foram: dor, edema e hiperemia em
todos os pacientes. O segundo retorno, apenas 3 pacientes ainda apresentavam a hiperemia.
Dezoito pacientes receberam alta no terceiro retorno. Apenas 02 pacientes foram acompanhados
por 30 dias por tratar-se de extravasamentos de antraciclinas, porém nao houve formacdo de
lesdes. A ndo formacdo de lesGes por extravasamento de antineoplasicos, configura-se uma
mudanca de paradigmas no atendimento ao paciente oncoldgico, tendo em vista a manutencdo da
gualidade de vida e a continuidade do tratamento. Conclui-se que a aplicacdo da FBM associada a
hialuronidase, previne a formacdo de lesdes por extravasamento de antineoplasicos, sendo
considerada padrdo ouro na Instituicdo. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: NAO SE
APLICA Protocolo CAAE: 31726620.5.0000.5411.
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TROMBOEMBOLISMO VENOSO E SEGURANCA DO PACIENTE: ANALISE DE RISCOS E
CONFORMIDADES NA PRESCRIGAO DE PROFILAXIA MEDICAMENTOSA

KAREN ALINE BATISTA DA SILVA

CARMEN MARIA CASQUEL MONTI JULIANI
KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS
RODOLFO CRISTIANO SERAFIM

O tema seguranca do paciente ganhou destaque a partir da publicacdo To Err is Human pelo
Institute of Medicine que definiu evento adverso (EA) como o dano causado pelo cuidado a saude
e ndo pela patologia que ocasionou a hospitalizagdo. O tromboembolismo venoso (TEV) é
considerado um EA evitdvel entre pacientes hospitalizados, caracterizada como a terceira doenca
cardiovascular com maior ocorréncia depois do infarto agudo do miocardio e acidente vascular
cerebral. Considerado como indicador para avaliar o «cendrio da segurangca do
paciente. caracterizar os fatores de risco para desenvolvimento de TEV e o uso de profilaxia
medicamentosa em pacientes clinicos e cirurgicos, avaliando se estdo em conformidade com as
recomendagdes internacionais. Estudo transversal, retrospectivo, de abordagem quantitativa,
realizado em dez unidades de internagdo com protocolo implantado em hospital
terciario/quaternario, no periodo de marco a dezembro de 2017. O estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa 62055616.7.0000.5411 Analisados 3341 protocolos preenchidos,
sendo 2050 (61%) clinicos e 1291 (39%) cirurgicos. A média de idade foi de 63 + 17 anos para o
clinico e 54 + 20 anos para o cirurgico. Houve predominancia do sexo masculino tanto no
protocolo clinico com 1144 (55%) pacientes, quanto no protocolo cirargico com 722 (56%)
pacientes. Os pacientes clinicos somaram 6179 fatores de risco (média de 2.21 /paciente) e os
pacientes cirurgicos 1717 (média de 1.33/paciente). O total de pacientes admitidos nos setores e
no periodo estudado, foi 6350 e somente 3341 (52,6%) tiveram o algoritmo preenchido. A
enoxaparina sodica foi a medicacdo indicada em 48,5% dos casos. Os resultados também
demonstraram que 610 (18%) pacientes com risco, do total analisado, ndo receberam profilaxia
medicamentosa, mesmo ndo havendo contraindicacdo para seu uso. Apesar das evidéncias
relacionadas a falha na prescricdo, a taxa global de conformidade profilatica foi de 2333 (70%)
casos, sendo significativamente mais prevalente entre pacientes clinicos que cirdrgicos ( <
0,0001). Conclui-se que a auséncia ou inconformidade na prescricdo de profilaxia de TEV estd
intimamente relacionado a diminuicdo da seguranca do paciente, podendo causar danos
irreversiveis comprometendo sua dinamica familiar, vida social e econbmica e também evoluir a
6bito. Desfechos totalmente preveniveis com capacitacdo, compreensdo e responsabilizacdo das
equipes de saude. Protocolo CAAE: 62055616.7.0000.5411.

19 a 23 de outubro de 2020

wane LINOESEe

ISSN 1677-6321



488

Pesquisa (ENAPI ) UNIVERSIDADE DO OESTE PAULISTA - UNOESTE
Ciéncias da Saude
Comunicagao oral on-line Enfermagem

VALIDACAO DE UM INSTRUMENTO PARA SIMULACAO DA HIGIENE BUCAL EM PACIENTES COM
VENTILACAO MECANICA.

GISELLE COLPANI

DANIEL ALVES DE OLIVEIRA

VICTORIA DORNELES NERY

SUELEN ALVES CRESTE MARTINS DA COSTA
REGIMAR CARLA MACHADO

Pacientes em uso de ventilacdo mecanica estdo mais propensos a serem acometidos por
pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAV), visto que ocorre o aumento da probabilidade
de inoculagdo das vias aéreas por microrganismos associados a uma ma higienizacdo bucal. Essa
técnica é realizada por enfermeiros e técnicos em enfermagem, no entanto a falta de
conhecimento sobre a importancia do procedimento, a auséncia de protocolos institucionais e a
dificuldade de realizagdao tornam-na negligenciada. Partindo deste pressuposto, o trabalho tem
por objetivo reconhecer a importancia de realizar uma capacitacdo com simulacdo da técnica de
higiene bucal em pacientes com ventilacgdo mecanica. O estudo metodolégico consiste na
validagao de um instrumento elaborado como estratégia de simulacdo para o procedimento de
higienizagdo bucal. Inicialmente, no instrumento constavam trés itens referentes ao preparo do
ambiente/ paciente e 36 itens referentes a realiza¢gdo da técnica de higiene bucal. Para validacdo
de conteuddo do instrumento foi utilizada a técnica Delphi, a qual consiste em coletar dados,
tabular e avaliar um determinado assunto por meio do julgamento de especialistas considerados
experts no assunto em duas rodadas. O protocolo de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica e
Pesquisa, sendo aprovado com o parecer de n2 73912717.7.0000.5504. Os dados foram coletados
entre janeiro e abril de 2018, sendo aplicado para andlise o indice de Validade de Conteudo (IVC).
Participaram na 12 rodada nove peritos, entre enfermeiros e odontélogos experientes em terapia
intensiva, e na segunda rodada sete peritos. Na primeira fase Delphi o IVC foi de 0,88, enquanto
na segunda obtivemos um IVC de 0,95. Apds a avaliacdo dos experts e com concordancia minima
acima de 70%, obteve-se um instrumento composto por dois tépicos referentes ao preparo do
ambiente/ paciente e 33 itens voltados a realizacdo da técnica de higiene bucal, logo, foram
excluidos quatro itens por ndo serem considerados adequados a tematica. . Desta forma, conclui-
se gque processo de validacdo por meio da técnica Delphi resultou na adequacdo do conteudo do
instrumento a ser utilizado na simulacdo da técnica de higiene bucal voltado a paciente sob
ventilagdo mecanica, que poderd ser implementado como uma estratégia de capacitacdo da
equipe de saude na tematica. Protocolo CAAE: 73912717.7.0000.5504.
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RELATO DE CASO: EVENTO ADVERSO RELACIONADO AO EXTRAVASAMENTO DE SOLUGAO
VESICANTE EM CATETER VENOSO PERIFERICO

AMANDA STEFANI TORQUATO DA SILVA
REGIANE LIMA GASQUES PINTO

A paciente M.F.F.C, do sexo feminino, com 62 anos de idade, deu entrada no pronto socorro de
um hospital filantrépico no interior do Oeste Paulista com quadro clinico de insuficiéncia cardiaca
e hipertensdo. Apds, avaliada verificou a necessidade de internagdo em uma Unidade de Terapia
Intensiva e posteriormente programacdo de cirurgica cardiaca. Paciente fazendo uso de Nipride
controlada por bomba de infusdo em acesso venoso periférico, apresenta edema, hiperemia e dor
local, desenvolvendo uma lesdo cutanea. descrever um evento adverso moderado relacionado ao
extravasamento de solucdo vesicante em cateter venoso periférico. Orgdo de fomento financiador
da pesquisa: SEM FINANCIADOR : O estudo foi realizado a partir da constru¢ao de um caso clinico,
obedecendo as diretrizes estabelecidas pela Resolug¢do 466/12 do Conselho Nacional de Saude,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo Seres Humanos da Universidade do Oeste
Paulista com Parecer n? 3.633.405 e protocolo CAAE n2 20222619.9.0000.5515 e assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Durante a internagdo evidenciou-se um evento
adverso com esta paciente, o extravasamento de medicacdo vesicante, o tratamento foi iniciado
com avaliacdo e curativos didrios, porém foram necessarios trés debridamentos cirurgicos e
enxerto de pele, com isto, prolongado tempo de hospitalizacdo, aumentando o risco de infeccao,
reduzacdo da funcionalidade do membro, prejuizos financeiros e sofrimento emocional. No
ambiente hospitalar a terapia medicamentosa por via endovenosa é a mais utilizada, porém pode
provocar complicacdes no local de insercdo, como as flebites e lesdes por extravasamento.
Durante a internacdo foi acompanhada pela equipe multidisciplinar, a instituicdo proporcionou
apoio neste periodo e a familia foi inserida nos cuidados, além de destacar a importancia suporte
religioso. A paciente ressalta a importancia dos profissionais de saude ouvir as queixas dos
pacientes e adquirirem mais empatia, assim evitar novos erros. Evidencia-se a necessidade da
educacdo permanente, a caréncia de conhecimentos e habilidades durante a assisténcia, acerca da
prevencdo e no manejo de extravasamento de drogas vesicantes, assim mediando melhorias na
pratica clinica e na qualidade assistencial. Destaca-se a importancia de fortalecer a cultura de
seguranca do paciente, com objetivo de estabelecer compromisso com toda a equipe
multidisciplinar. Protocolo CAAE: 20222619.9.0000.5515
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RELATO DE CASO: INCIDENCIA DE RUBEOLA EM INDIVIDUO ADULTO E IMUNIZADO

LILIANE A TANUS BENATTI

GIOVANA GUADANHIM

RAFAELA MOREIRA VENANCIO

DIANE DE VASCONCELOS BARRIONUEVO
DENILSON CESAR SCAQUITTO

A rubéola é uma doenca viral do género Rubivirus sp., pertencente a familia Togaviridae. Os
relatos de casos encontrados sdo de gestantes com rubéola e sindrome da rubéola congénita
ocorrendo a auséncia de relatos em pacientes adultos imunizados que contrairam a doenca. Este
relato busca descrever um caso de Rubéola em mulher adulta com histérico de vacinac¢do infantil,
reforco na fase adulta, com idade fértil e ndo gestante. Orgdo de fomento financiador da pesquisa:
nao houve As informacdes contidas neste trabalho foram obtidas por meio de revisdo dos exames,
entrevista com a paciente, imagens escaneadas dos métodos diagndsticos aos quais a paciente foi
submetida. Este relato de caso foi autorizado pela paciente e aprovado pela Plataforma Brasil
(CAAE: 23317319.5.0000.5515). Paciente mulher de 47 anos, imunizada corretamente em crianca
e na fase adulta conforme o preconizado pelo Ministério da Saude recorreu ao dermatologista
com sintomas de exantema subito pruriginoso em superficie corporal generalizada sendo
medicada com antialérgico. Foram solicitados varios exames de sangue como sorologia
abrangendo diversas viruléncias inclusive a Rubéola; sendo para a mesma a deteccdo de
anticorpos 1gG com valor de 243,00 Ul/mL e IgM com valor 13,14 Ul/mL (resultados acima dos
valores de referéncia); em seguida, a paciente foi encaminhada ao médico infectologista de um
hospital do Municipio de Presidente Prudente- SP com os sintomas descritos acima acrescidos de
febre baixa, cefaleia, artralgias, mialgias, conjuntivite, coriza e tosse. O teste Rubéola Avidez de
Anticorpos resultou em 95%, sendo classificado como alta avidez. O tratamento foi antialérgico,
analgésicos caso necessario, banhos com permanganato de potdssio, creme pds sol composto por
calamida e isolamento em domicilio. A paciente apresentou melhorou apds cinco dias de
tratamento. Ndo houve a notificacdo do caso da paciente a Secretaria de Saude do Municipio e,
conforme informado pelo préprio 6rgdo, o ultimo caso notificado no municipio foi em 2015. A
exposicdo da paciente ao virus, somada a fatores que podem ter levado a uma falha vacinal
contribuiram para a mesma adquirir Rubéola. Além disso, a ndo-notificacdo do caso junto a
secretaria de saude do municipio é preocupante, visto que por estar em idade fértil é pertencente
ao grupo de risco. Protocolo CAAE: 23317319.5.0000.5515.
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A ATUACAO DA ENFERMAGEM FRENTE AO COVID-19 EM UM SERVICO DE URGENCIA E
EMERGENCIA:UM RELATO DE EXPERIENCIA

ANA PAULA BRAMBILO MENEGASSO VIEIRA
MICKAELA CARVALHO ALVES

Introdugao: A pandemia do COVID 19, ganha énfase no Brasil e no mundo em 2020, devido aos
inimeros casos. Trata-se de um virus da familia do coronaviridae, que atinge principalmente o
trato respiratério, podendo potencializar as doengas de bases em pacientes que sdo mais
suscetiveis e que apresentam baixa imunidade. Por outro lado, o virus adentra outros organismos
e ndao manifesta sintomas, ficando camuflado, dificultando o fluxo de atendimento e o manejo dos
profissionais da salde com esses pacientes. O virus recebe esse nome devido as particulas que ele
desenvolve que tem aspecto de coroa, por isso é denominado Coronavirus. Objetivo: Relatar a
experiéncia da atuacao da Enfermagem em atendimentos com pacientes suspeitos de COVID em
um Hospital de Referéncia no servigo de Urgéncia. Conclusdo: Torna-se indispensavel a execugao
do cuidado de Enfermagem frente ao paciente suspeita COVID principalmente no servico de
Urgéncia e Emergéncia, pois é a porta de entrada para as cidades vizinhas e para a maioria dos
pacientes graves que sao suspeitos, sendo necessario um fluxo bem estabelecido a fim de atender
a todos os pacientes e manter a devida protecdo a equipe e aos pacientes. Descricdo: A
Enfermagem compde o maior corpo clinico no ambito Hospitalar, dessa forma é notério a
repercussao que a equipe exerce sobre os cuidados prestados durante a pandemia. Dado o
exposto os profissionais estdo na linha de frente, sendo necessdria atuacdo mutua do servico
terciario com a atencdo primaria, pois, é preciso difundir informacdes de prevencdo para diminuir
0 numero de casos e ndo superlotar os servicos de urgéncia, além disso, as medidas de isolamento
social proporcionam grande impacto na ocupacao de leitos nos servicos de saude, pois devido a
facil contaminacdo essa é a medida mais eficaz para diminuir o nimero de usuarios contaminados.
Pacientes que ddo entrada no servico de Urgéncia e Emergéncia com sintomas gripais sdo
divididos em duas classes conforme o fluxo pré-estabelecido. Se o cliente apresenta sintomas de
insuficiéncia respiratdria ele é direcionado para a semi COVID. Os pacientes que apresentam
outros sinais e sintomas sdo atendidos pelo Enfermeiro na sala COVID. Nos casos mais leves o
paciente é orientado a ir pra casa e manter isolamento social, caso seja sugestivo de COVID apds
trés dias o usudrio precisa retornar a instituicdo para coleta do teste modular (RT-PCR), que é o
teste padronizado no servico e a coleta realizada exclusivamente pelo enfermeiro.
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A CONTRIBUICAO DO PROJETO TELESSAUDE PARA APROPRIACAO DE CONHECIMENTO E
HABILIDADES DOS ESTUDANTES DE ENFERMAGEM

CAMILA DE BARROS ANTONUCCI
LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES
LAVINIA DE OLIVEIRA

MARIA BEATRIZ DAS NEVES PATRICIO

Em 31 de dezembro de 2019, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) foi alertada sobre varios
casos de pneumonia na cidade de Wuhan, China. Uma semana depois foi descoberto um novo tipo
de coronavirus responsavel por causar a doenga COVID-19, sendo disseminado rapidamente para
varios paises em poucos meses. No dia 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou que o surto da
doenca constitui uma Emergéncia de Salude Publica de importancia Internacional, sendo
necessario adotar medidas imediatas para reduzir o contagio. Dessa forma, a Universidade do
Oeste Paulista (UNOESTE), em parceria com o governo de Presidente Prudente, decidiu dar inicio
ao projeto Telessaude. Relatar a vivéncia de discentes do curso de enfermagem no projeto do
Telessaude. O projeto Telessaude tem sido de grande relevancia para a vigilancia epidemiolégica e
para a Secretaria Municipal de Saude de Presidente Prudente, bem como para os discentes, no
gue se refere ao desenvolvimento de habilidades, atualizacGes, conhecimentos e experiéncia
académica. O Telessaide UNOESTE/SMS, foi criado para acolher as demandas da populacdo
acerca da COVID-19, bem como auxiliar na organizacdo do fluxo de atendimento das unidades de
saude por meio de orientacdes, esclarecimento de duvidas, rastreio de sintomas e
direcionamentos no momento de pandemia. A equipe é composta por docentes e discentes dos
cursos de graduacdo de Enfermagem e Medicina da UNOESTE, e discentes de pds graduacao do
Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude do ldoso. Estd em funcionamento desde
marco de 2020 e atende a populacdo por meio de atendimento telefonico, e-mail e WhatsApp.
Durante a progressdo da doenca a equipe de atendimento recebe informacées atualizadas de cada
novo protocolo do Ministério da Saude e mudancas ocorridas naqueles ja existentes, para assim,
garantir informacoes precisas e de qualidade aos usudrios. Quando em atividade, pratica-se a
escuta qualificada com um olhar holistico para cada contato, esclarecemos duvidas quanto as
caracteristicas clinicas e epidemioldgicas, realiza-se anamnese focalizada através do relato dos
sinais e sintomas da pessoa doente ou de seus familiares e orientacdes quanto as medidas de
contengdo, como: isolamento social/domiciliar e os devidos cuidados para prevenir o contagio do
virus. Posteriormente, os dados s3o lancados em planilhas especificas para analise
epidemioldgica.
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A EXPERIENCIA DO ENFERMEIRO NA APLICACAO DE LASER DE BAIXA INTENSIDADE NO
TRATAMENTO DE MUCOSITE EM PACIENTES COM CANCER DE CABEGA E PESCOCO

ALINE MAGLIM GONCALVES DE OLIVEIRA GODOY
GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA

Cancer de cabeca e pescoco é um termo utilizado para designar tumores que acometem o trato
respiratdrio e digestivo superior, que englobam: seios paranasais, cavidade nasal e oral, faringe e
laringe. Estima-se para o ano de 2020 mais de 10 mil novos casos de cancer de cabeca e pescoco
em ambito nacional. As principais op¢des de tratamento para pacientes com cancer de cabeca e
pescoco podem incluir cirurgia, radioterapia, quimioterapia e terapia alvo. Definida como um
guadro inflamatério, doloroso e debilitante, a mucosite oral acomete as membranas mucosas da
cavidade bucal de pacientes submetidos a tratamento antineopldsico, dificultando sua
alimentagdo, degluticdo, fonacdo e higienizacdo, podendo ser agravada por infecgdes
subsequentes.Todas essas condi¢cbes fazem da mucosite o maior fator limitante da terapia
antineoplasica. Varias modalidades de tratamento da mucosite oral tém sido propostas, tendo
destaque a terapia com laser de baixa intensidade (LBI). O laser é a amplificacdo da luz por
emissao estimulada de radiacdo, é capaz de proporcionar ao organismo uma melhor resposta a
diversos processos da inflamacdo, diminuicdo da sintomatologia dolorosa, com consequente
reducdo de edema, bem como a bioestimulacdo celular. Desta forma, o LBl apresenta-se como
uma alternativa para processos que apresentem reacdo inflamatéria, dor e necessidade de
regeneracdo tecidual. Relatar a vivéncia como Enfermeira Residente na aplicacdo profilatica e
terapéutica de laser de baixa intensidade, pela equipe de odontologia, em mucosite oral de
pacientes com cancer de cabeca e pescoc¢o de um Hospital Especializado em Atencdo ao Cancer. O
Enfermeiro (a) é o profissional com maior proximidade do paciente tratando-se de uma assisténcia
de qualidade, portanto, capaz de orientar e esclarecer a adesdo de praticas associadas ao
tratamento oncoldgico. E possivel indicar e avaliar as melhorias advindas da fotobiomodula¢do no
tratamento da mucosite oral apds a adesdo profilatica ou terapéutica, sendo a pratica relatada
pelos pacientes como uma acdo "milagrosa", visto a melhora progressiva desde a primeira
aplicacdo durante o tratamento. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: Hospital Amaral
Carvalho Tornou-se possivel adquirir um novo parecer referente a assisténcia aos pacientes
submetidos ao tratamento de cancer de cabeca e pescoco com carater terapéutico ou profilatico
em mucosite oral associando a aplicacdo do LBI pela equipe odontolégica em lesdes bucais.
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A EXPERIENCIA DOS DISCENTES DO CURSO DE ENFERMAGEM APQOS A PARTICIPACAO EM UM
CURSO DE PRIMEIROS SOCORROS.

MARIA BEATRIZ DAS NEVES PATRICIO
LAVINIA DE OLIVEIRA

CAMILA DE BARROS ANTONUCCI

ANA PAULA BRAMBILO MENEGASSO VIEIRA

Apesar de sua grande relevancia, tendo em vista a quantidade de agravos a saude que acontece,
cotidianamente, no transito, nos domicilios, no ambiente de trabalho e em outros locais, no Brasil,
o ensino das técnicas de primeiros socorros ainda é pouco difundida. E preciso que a sociedade
como um todo, ndo sé profissionais da area da saude tenham ao menos o conhecimento bdsico
sobre o assunto para minimizar as consequéncias desses eventos tdo frequentes. E para isso é
importante a participacdo em cursos de preparacao e capacitacdo a atendimentos de primeiros
socorros. Relatar a experiéncia adquirida por discentes do curso de enfermagem que concluiram
um curso de primeiros socorros oferecido pela Universidade do Oeste Paulista - UNOESTE. Todas
as praticas sdo ensinadas por profissionais capacitados, como docentes do curso de Enfermagem e
bombeiros do servico de primeiros socorros, isso trouxe seguranc¢a para os participantes. Como
discentes e participantes do curso ficamos muito gratos pela experiéncia e conhecimento
adquiridos que serdo muito Uteis para nossa vida enquanto profissionais e seres humanos. E
importante perceber que a universidade oferece atividades que atendam a demanda de estudos,
aperfeicoamentos e atualizacGes dos estudantes. O curso ser oferecido durante as férias, é, sem
duvida, um diferencial que chamou a nossa atencao, ja que ndo havia a preocupacao com tarefas,
atividades e trabalhos académicos. O curso de primeiros socorros é uma parceria com a Liga
Académica de Urgéncia e Emergéncia - LAUEEN UNOESTE e o servigo de primeiros socorros da
UNOESTE. E oferecido nas férias académicas e tem duracdo de 4 dias e em cada um deles sdo
oferecidas diversas atividades com abrangéncias essenciais para o atendimento de primeiros
socorros .0 curso tem o formato de oficina e é tedrico pratico. No primeiro e ultimo dia de curso é
realizado um questionario de conhecimento, para que possamos comparar a experiéncia que
adquirimos. Durante as oficinas recebemos apoio tedrico e pratico sobre habilidades de
desengasgamento em adultos e criangas, retirada de vitimas presas em ferragens, atendimento de
trauma, RCP (reanimacdo cardiopulmonar), e evasdo em situacdes de incéndio, em todas as
praticas somos colocados em cenarios préximos a realidade e sempre acompanhados por um
profissional capacitado que nos orienta de forma correta. Além disso o curso proporciona
momentos de dindmicas em grupo para nos lembrar de como é trabalhar em equipe.
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A EXPERIENCIA DOS RESIDENTES EM TERAPIA INTENSIVA FRENTE AO TREINAMENTO SOBRE
PARADA CARDIORRESPIRATORIA PARA A EQUIPE DE ENFERMAGEM NAS UTIS

ANA CAROLINA GREGORIO RAPOSO
ANA MARIA SILVA CAMARGO

NATALY ROSSINI

HIBERSON DONATO DA SILVA

HUGO LIMA DOWER

MARIA CAROLINA LINS DE SOUZA
ISADORA CORDEIRO TROMBIM
KATELEEN DE LIMA ALCANTARA
QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS

A (Unidades de Terapia Intensiva) UTI é definida pelo Ministério da Saude como uma unidade
hospitalar de pacientes que necessitam de cuidados intensivos por uma equipe especialista,
composta por profissionais de diferentes areas. Considerando a gravidade deste paciente o
mesmo pode elevar a uma Parada Cardiorrespiratéria (PCR) é um evento gravissimo, levando o
paciente a morte se nao revertida rapidamente. A PCR é a auséncia de atividades mecanicas
cardiacas, é caracterizada pela auséncia de pulso e auséncia de movimentos respiratoria. A
educacdo continuada tem como objetivo promover a continuidade do conhecimento profissional
sobre assuntos da atualidade ou ndo. Compartilhar a experiéncia dos residentes no treinamento
sobre PCR para a equipe de enfermagem nas UTIs E de suma importancia que os profissionais
estejam atualizados com relacdo a PCR, visto que é uma situacdo de emergéncia e também por
estarem atuando como linha de frente no cuidado ao paciente grave na UTI, que muitas vezes
pode evoluir a uma PCR. Outra questdo é que sempre ha contratacdo de novos funcionarios,
sendo assim necessario que esses profissionais compreendam como identificar uma PCR e o
devem fazer nessa situacdo. O treinamento ocorreu nos Hospital Regional de Presidente Prudente,
no més de maio de 2020, nas unidades de terapia intensiva (UTl Coronadria; UTI Adulto; UTI
Cirurgica). O treinamento foi realizado para a equipe de enfermagem (Enfermeiro e Técnico de
Enfermagem) nos trés periodos das unidades. O treinamento ocorreu de forma tedrico - pratica
com os temas abordados sobre o que é uma PCR, causas da PCR, manejo com a PCR e as drogas
infundidas nessa situacdo, na pratica foi disponibilizado um manequim de Ressuscitacdo
Cardiopulmonar (RCP) no qual todos os profissionais realizaram um ciclo da RCP, incluindo
compressoes cardiacas, ventilagio manual e administracdo de drogas.
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A IMPORTANCIA DA LAVAGEM DAS MAQOS EM TEMPOS DE PANDEMIA GLOBAL.

ELAINE CRISTINA CARVAJAL YARAIAN
FERNANDA APARECIDA SITULINO
BRUNA SANVEZZO LUSTRE

ARIELA CRISTINA RIBEIRO

O trabalho da CCIH do Instituto do Rim de Presidente Prudente trata a lavagem das maos ndo
apenas em época de pandemia global do Novocoronavirus mas enfatiza a necessidade em que nos
encontramos ainda mais nesse novo enfrentamento da doenca. No entanto, nds necessitamos
realizar efetivamente uma constru¢cdo de uma educacdo critica, que conceba ao colaborador da
empresa, como sujeito integrado as forgas sociais. Reciclar os profissionais que atuam em servigos
de hemodidlise é uma maneira de reconhecer a necessidade clinica do individuo, mas, com igual
ou maior habilidade, estes deverdao ampliar o seu olhar para o contexto da pessoa ou do grupo no
qgual estdo inseridos, sabendo levantar possibilidades, recursos reais e maneiras inteligentes e
eficazes de cuidar em saude, afim de disseminar as informag¢bes que lhes foram passadas e
executd-las com exatid3do. Este relato de experiéncia objetiva descrever intervengdes relacionadas
a lavagem das maos desenvolvidas por enfermeiras do de uma clinica de hemodidlise de
Presidente Prudente ao longo de um inicio de Pandemia Global pelo Novocoronavirus. Foi
observado que a formacdo de conhecimentos é importante pelo fato de oportunizar o contato dos
profissionais com espacos promotores de formacdo oriunda da pratica, havendo troca continua de
saberes que, se de um lado agrega para a formacdo continua desse colaborador.Nessas acdes o
papel na informacdo continua de profissionais é acreditar que seus esforcos em aprender
possuem poder transformador. Conclui-se que, acdes como a lavagem das maos foi e esta sendo
continuamente observada em nosso setor, fazendo-se eficaz neste momento de pandemia
global. O ensinar/aprender torna-se um exercicio de promog¢do de autonomia ao colaborador,
para que ele mesmo analise seu contexto, sua experiéncia de vida e possa formular perguntas, ndo
sO ao supervisor de enfermagem, mas a si mesmo que orientem seu processo de trabalho e
aprendizagem continua. Na dindmica da atividade, adotou-se, entdo, uma postura dialégica com a
realidade, realizada com 40 profissionais de enfermagem nela inseridos, de modo a viabilizar um
processo de troca de saberes e construcdo conjunta das a¢des educativas. Utilizamos videos, tinta,
agua e sabdo,estes para enfatizar e dinamizar o treinamento. No entanto, se deu pela observacao,
escuta e encontros de reflexao e discussdo das praticas, nas quais os profissionais de enfermagem
onde 25% deles as realizavam na grande maioria de forma errénea e cotidiana.
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A IMPORTANCIA DAS ATIVIDADES PRATICAS DESENVOLVIDAS NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA
PARA A FORMACAO DE ENFERMAGEM: UM RELATO DE EXPERIENCIA

DIANE DE VASCONCELOS BARRIONUEVO
ISABELA TIMOTEO DE OLIVEIRA

GEOVANA NASCIMENTO DOS SANTOS
EDUARDA KETTELYN DE OLIVEIRA COUTINHO

A Estratégia de Saude da Familia (ESF) conta com uma equipe multiprofissional que busca intervir
nos fatores de risco para a saude do individuo, baseando-se na prevenc¢do de doengas e promogao
a saude. O enfermeiro como integrante da equipe multiprofissional possui papel fundamental na
assisténcia, acompanhamento e supervisdo do trabalho, educacdo continuada dos agentes
comunitarios de saude e auxiliares de enfermagem, além do planejamento de atividades
realizadas a partir das necessidades sociais de saude. O presente trabalho tem como objetivo
relatar as experiéncias de trés estudantes e uma docente da graduagao de Enfermagem durante a
realizacdo das atividades praticas do 42 termo na ESF. As atividades praticas possibilitaram um
primeiro contato das estudantes com a atencdo basica e o desenvolvimento das competéncias
propostas no plano de ensino. Através do contato com usuarios e equipe multiprofissional as
estudantes compreenderam e executaram o acolhimento, as etapas do processo de enfermagem,
reflexdo acerca das necessidades de saude do individuo e sua familia, aproximacdo da pratica
profissional, planejamento e desenvolvimento de projetos que colaboraram para a promocado de
saude individual e coletiva. As atividades de problematizacdo promoveram o desenvolvimento da
pratica baseada em evidéncias cientificas. Para a docente, a estrutura organizacional das
atividades por competéncias clinicas e nao clinicas, bem como as avaliagdes propostas foram
essenciais e desenvolveu de modo satisfatério nas estudantes as competéncias que sdo
necessarias para a formacao profissional. As atividades permearam os cuidados individual, coletivo
e gestdo, além do processo de ensino aprendizagem e relacbes interpessoais, aconteceram de
agosto a novembro de 2019, com frequéncia de 12 horas semanais divididas em trés momentos
(dois de pratica em campo na ESF e um no campus da faculdade). No campo houve participacdo
nas atividades de demanda espontdnea e programada, além de visitas domiciliares para
desenvolver as etapas do processo de enfermagem. Ainda, a construcdo e desenvolvimento de um
projeto integrador, qual considerava identificacdo das necessidades de saude da populacdo,
definicdo do perfil epidemioldgico e formulacdo de problemas. No campus da faculdade
aconteciam as problematizacdes no modelo de ciclo pedagdgico. As avaliagcdes dos estudantes no
primeiro bimestre foram formativas e no segundo somativas.
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A IMPORTANCIA DO ENSINO DE METODOLOGIA DE PESQUISA NA GRADE ACADEMICA DE
ENFERMAGEM.

LILIAN MARCELA SANTANA PINHO
ELAINE CRISTINA NEGRI SANTOS
WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS

Entender o processo de pesquisa é essencial para ser um excelente profissional, uma vez que seu
trabalho sera exercido por meio de evidéncias cientificas. No curso de Enfermagem, a matéria
"Metodologia de pesquisa"”, é aplicada a grade curricular no quinto e sétimo termo. De imediato é
aplicado na intencdo de preparar os académicos a produc¢ao do seu proéprio trabalho de conclusao
de curso. O processo de pesquisa é algo complexo, que demanda muito tempo de estudo e
principalmente, colocar em pratica. O objetivo deste relato de experiéncia é exteriorizar a
importancia do ensino de metodologia de pesquisa aos académicos do curso de Enfermagem. Por
fim, identifico como a disciplina foi necessdria para expandir horizontes frente as inumeras
oportunidades como enfermeiro, inclusive, abrindo novas oportunidades no ensino. A
Enfermagem deve ser exercida com exceléncia e somente é possivel quando o enfermeiro se
dedica ao conhecimento continuamente, buscando novas respostas e atualizacbes. O ser
enfermeiro compreende ndo sé o cuidado e o papel de gestor, mas também, de pesquisador,
buscando melhores formas de promover o cuidado ao paciente e a sua gestdo. Neste contexto,
podemos compreender o qudo necessario é ter este primeiro contato com o meio cientifico
dentro da Universidade, de maneira que se torne mais facil a compreensdo dos processos de
pesquisa, elaboracdo de protocolos, identificacdo de problemas locais e a resolubilidade dos
mesmos. Dentro da disciplina temos a oportunidade de aprender e conhecer as possibilidades que
a ciéncia nos proporciona de maneira simples, tornando esse processo menos complexo.
Infelizmente, a carga horaria atribuida a disciplina é pouca para ser exposto tudo que é necessdrio,
porém, o suficiente para despertar o interesse na pesquisa e iniciacao cientifica e compreender a
importancia da pratica baseada em evidéncia para a profissdo de enfermagem. Mas, é importante
gue os estudantes se comprometam com este tema, em uma busca continua de conhecimento e
principalmente, no reconhecimento e valorizagao da ciéncia e sua pratica.
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A PREVALENCIA DE NEOPLASIAS NO SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA EM UM HOSPITAL DE
REFERENCIA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

ANA PAULA BRAMBILO MENEGASSO VIEIRA
MICKAELA CARVALHO ALVES

Introducdo: Muitos usuarios dao entrada nos servicos de Urgéncia e Emergéncia com quadro
clinico de neoplasia sendo elas malignas ou benignas, os mesmos sao internados para investigacao
e tratamento. Relacionados a fatores como realizagdo de exames, condi¢des clinicas do paciente
ou ao numero de leitos limitados na clinica oncoldgica, os pacientes iniciam a terapéutica no
pronto socorro na Enfermaria da clinica. Objetivo: Relatar a experiéncia da assisténcia de
Enfermagem ao paciente Oncoldégico no Pronto Socorro no Hospital de Referéncia de Urgéncia e
Emergéncia. Conclusdo: O cendrio para a Enfermagem é desafiador considerando o nimero de
profissionais, que por muitas vezes pode ser reduzido no pronto socorro, devido a alta
rotatividade dos pacientes e devido a ambiéncia que muitas vezes ndo favorece ao paciente,
juntamente com esses fatores o vinculo com o usudrio pode se tornar mais vulnerdvel. Perante o
exposto os profissionais precisam estar bem fisicamente e psicologicamente para conseguir
atender a demanda desses pacientes e proporcionar qualidade de vida, e atender as demandas
gue os usuarios exigem, é necessario ter clareza que por mais que facam o melhor trabalho para
propiciar bons momentos no ambiente hospitalar, devido ao progndstico muitas vezes irdo lidar
com a realidade do 6bito de alguns desses clientes. Descricdo: Ao examinar os fatores que
permitem a prevaléncia de pacientes oncolégicos nos servicos de urgéncia é notério que os
pacientes procuram o servico por agravamento do quadro clinico e do curso clinico das neoplasias,
além disso, encontram dificuldade em dar continuidade ao tratamento em casa, mesmo nos casos
em que fazem acompanhamento em conjunto com os cuidados paliativos. A familia reconhece o
sofrimento do individuo e em forma de confortar o usuario e confortar a si procuram o servico de
saude, demostrando a importancia da equipe que atua no setor. Os usudrios na emergéncia
buscam terapéutica medicamentosa que sacie a dor que eles sentem, e acreditam que através de
medicamentos especificos, conseguiriam ter uma rotina mais tranquila, porém ndo percebem que
muitas vezes acabam ficando dependente de terapia medicamentosa, tornando a reabilitacdo do
usudrio mais longa e prolongando o sofrimento do paciente e o tempo de internacdo. E necessério
gue a Enfermagem atue com maior énfase na terapéutica visibilizando e proporcionando o maior
conforto e ambiéncia para os usudrios.
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A REALIZACAO DO ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO EM MEIO A PANDEMIA DA COVID-19:
UM RELATO DE EXPERIENCIA.

LUANA SANTOS NAVARRO
THAYNARA FERNANDES PEREIRA
DIANE DE VASCONCELOS BARRIONUEVO

Devido a pandemia do COVID-19, o ano de 2020 tem sido um ano bastante dificil para diversos
setores, incluindo o da educa¢ao. No contexto, o ensino superior teve a valorizagao da pesquisa e
o reforgo das agdes baseadas na ciéncia, mas Junto as restricdes de atividades presenciais surgiu a
necessidade de adaptacdes dos alunos e professores, tanto com o uso de ferramentas
tecnoldgicas quanto na organizagdo e gestdo dos estagios. Relatar a experiéncia vivenciada por
duas académicas de enfermagem ao realizarem a disciplina do estagio curricular supervisionado
(ECS) de enfermagem na Atenc¢do Primaria a Saude em meio a pandemia Covid-19. A idealizagao
de um cendrio cadtico e o sentimento de medo (da doenga e do ndo cumprimento do estdgio) que
imperavam e era o foco, deram lugar ao direito e vontade da vivéncia de todas as experiéncias
possiveis. O sentimento de medo tem se transformado em calma, seguranca e cuidados (auto e
coletivo), sentimentos que tem favorecido a dedicacdo aos estudos e a possibilidade do
aprendizado com as vivéncias. Tal aprendizado, que neste momento transcende o necessario a
formacao profissional, tem sido rico e nos tornando seres humanos e profissionais capacitados a
lidar e se readequar as diversas situacdes. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: NAO
CABE Disciplina 100% pratica, integrada a disciplina de gestdo do cuidado e processo de trabalho,
acontece no cenario da Estratégia Saude da Familia, ancorada na competéncia dialdgica e
pedagogia histdrico-critica e construtivismo. O plano de ensino necessitou de mudancas para
garantir aos estudantes as experiéncias praticas ndo realizadas no semestre anterior devido ao
inicio da pandemia e a situacdo epidemiolégica atual do municipio. Dentre as mudancas estdo: a
possibilidade de flexibilizacdo e readequacdo do cronograma ao longo do semestre, rodizios,
subtracdo de algumas atividades referentes ao cuidado coletivo e adaptacdes das atividades
simuladas. Realizamos as atividades de enfermagem direcionadas ao cuidado individual, como
consultas de enfermagem para acompanhamento de pré-natal, puericultura, triagem com
classificacdo de risco, rastreio de canceres de colo de Utero e mama, administracdo de
medicamentos, curativos, dentre outras. O atendimento a portadores de doencas cronicas e casos
notificados de covid-19 estamos realizando por telefone. Paralelo a estas atividades técnicas,
realizamos discussdes in loco com a professora supervisora para instrumentalizacao tedrica
relacionando pratica e teoria.
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A VIVENCIA DOS ESTUDANTES DE ENFERMAGEM DURANTE O PROCESSO E A ACAO DE UM
PROJETO INTEGRADOR.

MARIA BEATRIZ DAS NEVES PATRICIO
LAVINIA DE OLIVEIRA

CAMILA DE BARROS ANTONUCCI
STELA FACCIOLI EDERLI

A atuacdo de estudantes de enfermagem na elaboracdo de um projeto integrador traz a tona
vivéncias quanto ao papel do enfermeiro para a educa¢do em saude na atengao bdsica. Esse tipo
de trabalho além de nos ensinar a trabalhar em equipe nos traz ampliagdo do conhecimento sobre
as diversas necessidades de saude de uma comunidade, e nos desafia a elaborar formas de
oferecer melhores condi¢bes de vida baseadas nos determinantes sociais de salude. Para a
realizacdo do trabalho, nds enquanto académicos levantamos dados epidemiolégicos que nos
ajudaram a compreender a necessidade da comunidade em que estdvamos inseridos na pratica, e
a partir disso foi elaborada uma agdo de educagdo em saude com o intuito de possibilitar reflexao,
entendimento e mudancas significativas no modo de viver das pessoas. O objetivo desse projeto é
relatar a experiéncia vivenciada por académicos de enfermagem com um projeto integrador. Essa
forma de interacdo com a comunidade acrescentou um saber inigualdvel a nés, a troca de
conhecimentos e a educacdo em saude feita de forma didatica é com certeza o caminho mais
certeiro para conseguirmos mudar a vida de tantas pessoas que estdo inseridas nessas
comunidades. Com isso, consideramos que para nds, académicos, quando dividimos o
conhecimento ele é multiplicado, e é por isso que esse projeto foi de extrema importancia. E
através de praticas como essa que expandimos nosso saber. O trabalho consistiu em reconhecer
as fragilidades de um territério a fim de elaborar praticas que auxiliassem a comunidade,
buscando atingir ao maximo possivel o conceito de saide preconizado pela OMS, onde entende-se
gue saude é um estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de
doenca ou enfermidade. Apds, a equipe passou para a fase de identificar o publico alvo que
precisou ser atingido no contexto que foi definido como o ponto mais fragil. Logo depois, iniciou-
se a etapa de idealizacdo e construcdo das praticas que foram ensinadas ao publico de
adolescentes. Com todo o conteudo pronto no dia 18 de maio de 2019, reunimos o publico alvo
gue haviamos convidado anteriormente, e realizamos a a¢do ensinando de forma didatica todos
gue estavam ali presentes. A acdo teve como tema orientacao sexual para adolescentes, que foi
trabalhado de forma ativa com uma breve palestra dinamica, uma roda de conversa e jogos, dessa
forma os adolescentes puderam participar diretamente do conteldo que lhes foi apresentado.
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ACOLHIMENTO COMO FERRAMENTA DO CUIDADO: UM RELATO DE EXPERIENCIA.

CAROLINA CANDIDO DA SILVA

CELI CRISTINA CALAMITA QUIROGA
LARISSA DE ALMEIDA FERREIRA

ANA CAROLINA DE LIMA AZEVEDO
EURAIDE DOS ANJOS ROSA

STELLA COSTA DE OLIVEIRA

KATIA FERNANDES

AMANDA RIBEIRO RAMIRES DOS SANTOS

O curso de Enfermagem é composto por 8 termos, no 52 vivenciamos a disciplina de Assisténcia
em Enfermagem Clinica, dividida em tedrico-pratico, sendo a parte tedrica realizada na
metodologia de tutoria e as praticas acontecem nas clinicas de cardiologia e pneumologia.
Durante a pratica de Clinica associamos a teoria a assisténcia direta ao paciente, avaliamos
alteragbes e construimos um cuidado individualizado para o paciente. Nesse momento
estabelecemos um vinculo importante junto ao paciente e que pode fazer uma grande diferenca
na colaboracdo e aceitagao do cuidado. Relatar a importancia do acolhimento na pratica clinica e
implementagao do cuidado. As estratégias de acolhimento tiveram um bom resultado nesta
situacdo, sendo possivel realizar os demais cuidados e procedimentos necessdrios de forma
favordvel, corroborando para a aceitacdo do tratamento pela paciente. Durante a pratica, ao
cuidar de uma paciente percebemos uma resisténcia quanto a aceitacdo dos cuidados oferecidos a
ela. Comecamos entdo um trabalho de acolhimento junto a esta paciente, com muita conversa e
escuta. Com o passar dos dias a resisténcia ao cuidado prestado foi diminuindo, o vinculo com a
paciente se tornou mais significativo, a confianca em nosso trabalho se fortaleceu e assim foi
possivel fazer o cuidado direcionado a esta paciente. Foi importante para que pudéssemos
entender que o cuidado ndo pode ser robotizado e que o paciente esta atento a forma como o
enxergamos.
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ACOLHIMENTO E ASSISTENCIA: O USO DO SERVICO DE TELEATENDIMENTO NO CENARIO DE
PANDEMIA DA COVID-19

NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
GABRIELE KAUIZA AGUIAR BONI
DANIELA GARCIA DAMACENO

O teleatendimento tem destaque como ferramenta para compartilhamento de informacbes entre
profissionais da salde e a populacdo em diversas situacdes. Com a pandemia de coronavirus
(COVID-19), tornou-se necessario diminuir a aglomeracdo de pessoas, informar sobre as novas
precaucdes e auxiliar a populagdo em suas multiplas lacunas. Assim, este dispositivo facilitador de
comunicagdo garante atendimento qualificado, encaminhamento e monitoramento de pessoas
suspeitas e positivas, reduzindo a sobrecarga dos servicos de saude e ordenando o fluxo dos
atendimentos. O teleatendimento tornou-se oficialmente parte do protocolo nacional de manejo
clinico de coronavirus (SARTI et al., 2020). A Universidade do Oeste Paulista em parceria com a
Secretaria Municipal de Saude de um municipio do estado de Sdo Paulo introduziu um servico de
telessaude no enfrentamento da COVID-19 por meio do atendimento de alunos voluntarios de
enfermagem e medicina, sob a supervisdo de professores dos respectivos cursos. Relatar a
experiéncia de trés académicas de enfermagem no acolhimento e atendimento da populacdo por
meio do servigo de telessaude durante a pandemia de COVID-19. O teleatendimento neste novo
cendrio de saude publica contribuiu para que as alunas tivessem novas experiéncias com
tecnologias de informacdo em saude utilizadas como ferramentas a favor da saude publica. Além
do mais, foi possivel contribuir para diminuicdo do fluxo e sobrecarga dos servicos de saude da
cidade e auxilio a populacdo em um contexto desconhecido. O atendimento de telessaide em que
fomos voluntarias teve inicio no dia 19 de marco de 2020, funcionando até os dias atuais como
trabalho voluntdrio. Anteriormente a atividade passamos por treinamento com leitura de manuais
e estudo de fluxogramas. Os atendimentos eram divididos em trés plantdes de quatro horas,
sendo realizados por contato telefénico ou na plataforma Whatsapp. Todos os dados eram
compilados em planilhas do Excel. Por meio dos contatos forneciamos suporte clinico,
monitoramento de pacientes e familias em isolamento social total e caso necessario,
encaminhdvamos os pacientes de acordo com os sintomas para diversos servicos de saude
incluindo UPA, UBS, centro de triagem de COVID-19, instituicdes privadas, hospitais e CAPS. Além
disso retirdvamos duvidas da populacdo acerca de vacinas, consultas desmarcadas, receitas
medicamentosas, funcionamento e disponibilidade de testes para COVID-19 e medidas de
isolamento social e precaugdes.

19 a 23 de outubro de 2020

wane LINOESEe

ISSN 1677-6321



509

Ensino (ENAENS) UNIVERSIDADE DO OESTE PAULISTA - UNOESTE
Ciéncias da Saude
Comunicagao oral on-line Enfermagem

APRENDIZAGEM REMOTA DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19: DESAFIOS E POTENCIAS

NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
EDUARDO FUZETTO CAZANAS

Com o intuito de prosseguir com o ensino, multiplas instituicdes educacionais vém utilizando o
Ensino Remoto (ER) como ferramenta de continuidade do processo ensino-aprendizagem durante
a situacdo de isolamento social devido a pandemia de COVID-19. Tendo em vista que o ensino
remoto se difere da educacdo a distancia (EaD), este é caracterizado por manter as interacdes
entre alunos e professores através de recursos virtuais em tempo real e localidades diferentes.
Apesar da evolucdo e difusdo no uso de tal tecnologia de ensino, é veridico o surgimento de
desafios tanto para docentes como discentes em sua aplicacdo. Relatar a experiéncia de
académicas de enfermagem no uso do ensino remoto durante a pandemia de COVID-
19. Considera-se que os ambientes virtuais de aprendizagem utilizados no novo cendrio mundial
de pandemia, apesar de seus desafios, podem servir como ferramenta eficaz de ensino quando
aplicados adequadamente e quando utilizado o planejamento para aulas e atividades, sendo
necessaria empatia bilateral entre professores e alunos para persistir perante as dificuldades. Com
a pandemia do novo coronavirus (COVID-19) e isolamento social no Brasil, a partir do final do més
de marco, a universidade do presente relato assumiu o ensino remoto. Embora a instituicdo ja
utilizasse recursos online anteriormente para entrega de trabalhos e atividades, nds alunos e
professores nos colocamos em uma adaptacdo constante aos novos meios de ensino. As aulas,
gue previamente eram presenciais, comecaram a ser realizadas através de servicos de
comunicagao por video, assim como as avaliagdes semestrais e maior quantidade de atividades e
trabalhos foram entregues por meio online. Alguns desafios surgiram como inexperiéncia com
novos meios de comunicacdo, problemas técnicos com internet, falta de estrutura para alguns
alunos, dificuldades de adaptacdo para estudar materiais totalmente online, ambientes
inadequados capazes de afastar a atencdo, necessidade de replanejamento das atividades pelos
professores, entre outros. No entanto, vantagens foram notadas neste novo contexto como
flexibilidade de hordrio permitida pelo meio online, possibilidade de estudo em qualquer local,
facilidade e motivacdo para pesquisa, incentivo a maior autonomia do aluno ao ser protagonista
de seu processo de aprendizagem e economia por menores gastos com impressos.
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AS CONTRIBUICOES DA APRENDIZAGEM EM FORMA DE TUTORIA PARA OS ACADEMICOS DE
ENFERMAGEM: UM RELATO DE EXPERIENCIA.

ANA MARIA SILVA CAMARGO

EDUARDA KETTELYN DE OLIVEIRA COUTINHO
GEOVANA NASCIMENTO DOS SANTOS
ISABELA TIMOTEO DE OLIVEIRA

O processo de aprendizagem em forma de tutoria é uma metodologia de ensino, que tem como
caracteristica o estudo em grupo, composto por alunos e um professor, no qual é denominado
tutor. Esta metodologia envolve a Aprendizagem Baseada em Problemas e visa incentivar a
participacdo dos estudantes, estimulando-os a buscarem o conhecimento de forma reflexiva e
critica. A Universidade do Oeste Paulista (UNOESTE) tem utilizado esta metodologia no curso de
graduacdao de Enfermagem. O uso da metodologia ativa permite que o conhecimento seja
adquirido de maneira dinamica, através da pesquisa e da troca de informacdo entre os
académicos, orientados pelo tutor. Este trabalho tem como objetivo relatar as experiéncias
adquiridas durante a tutoria desenvolvida no 52 termo de enfermagem da UNOESTE. O processo
tutorial é uma ferramenta de ensino importante, pois os alunos sao motivados a pensar,
guestionar e pesquisar informacdes acerca do conteldo estudado. Esta metodologia incentiva a
participacdo do estudante no processo de aprendizagem, fortalecendo a sua autonomia, a
criatividade e raciocinio clinico. Portanto, a tutoria estimula o pensamento e a reflexdo das
informacdes através das pesquisas, assim ocorre o fortalecimento da assisténcia de enfermagem
baseada em evidéncias e permite que a pratica de enfermagem seja executada de maneira
adequada e com humanizacdo. As atividades foram desenvolvidas no primeiro semestre de 2020,
a aprendizagem em forma de tutoria é composta por etapas como a abertura da situacdo
problema, a busca qualificada e o fechamento. As aberturas ocorreram nas quintas-feiras,
primeiro os alunos realizavam a leitura do caso clinico, identificando os pontos chaves e
formulavam hipdteses e questdes. Apds, tinham alguns dias de pesquisa e estudo para responder
as questdes formuladas. Nas tercas-feiras ocorreram os fechamentos, onde os estudantes
debatiam sobre as respostas encontradas, assim, conseguiam confirmar ou refutar as hipdteses
elaboradas e a conversacdo era mediada pelo tutor. Devido a pandemia por conta do COVID-19,
esta metodologia foi realizada de forma remota, por isso algumas adaptacdes foram necessarias
como a disponibilizacdo prévia da situacdao problema e das questdes de aprendizagem, bem como
a utilizacdo de um servico digital de comunicacdo para os encontros on-line.
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AS FRAGILIDADES E COMPETENCIAS DESENVOLVIDAS FRENTE AO ENSINO REMOTO NO CONTEXTO
COVID-19

LILIAN MARCELA SANTANA PINHO
LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES
WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS

O ano letivo de 2020 foi e estad sendo atipico para todas as esferas educacionais, devido ao cenario
pandémico mundial que enfrentamos. O novo coronavirus trouxe consigo a grande necessidade de
nos adaptarmos as mudancgas em todos os ambitos.Todas as organizagdes e instituicdes de ensino
precisaram se mover para continuar com o planejamento de ensino de maneira remota,
enfrentando um grande desafio: manter a qualidade e o vinculo com o estudante. O corpo
docente precisou aprender e reaprender o uso da tecnologia a favor da educacdo e foi necessario
gue os discentes se empenhassem na missdao de como lidar com a nova rotina, mantendo o foco e
a disciplina para compreender da melhor forma possivel todo o contelddo ofertado. O objetivo
deste relato de experiéncia, é exteriorizar o grande desafio do ensino remoto vivenciado como
académica do curso de enfermagem. Este momento nos trouxe a possibilidade de nos
reinventarmos e o apoio e incentivo do corpo docente, foram fundamentais para nos mantermos
firmes e confiantes na premissa que este momento é uma fase e que podemos fazer o nosso
melhor mesmo que ndo estejamos em nossa melhor fase. Por fim, é necessario fazermos a auto
reflexdo de todas estas fragilidades que fomos expostos de forma repentina e como as mesmas
nos fizeram desenvolver competéncias e habilidades que desconheciamos, agregando qualidades
e experiéncias pessoais e profissionais. Com a pandemia, nos vimos em um cenario que nunca
imaginamos:ndo poder sair de casa. Os sentimentos de medo, instabilidade e incertezas, foram
primordiais e afetou diretamente no ensino. Sabemos que a enfermagem é uma profissdo que
exige um grande e importante contato humano, pois ndo existe cuidado e assisténcia a distancia e
este foi o grande desafio, se dedicar a aulas tedricas sem poder colocar em praticas todo o
conhecimento. Além disso, lidar com a nova rotina exigiu de ndés um grande processo de
autoconhecimento e autocontrole, uma vez que foi necessario a reorganizacdo do tempo para
manter os estudos. O ensino remoto é diretamente dependente da maturidade e motivacdo dos
alunos, que foram completamente abaladas pelos impactos psicolégicos resultantes do cenario
atual, dificultando no processo de aprendizado.
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ASSISTENCIA A POPULACAO ATRAVES DO TELESSAUDE NO CONTEXTO DE PANDEMIA: UM RELATO
DE EXPERIENCIA

GABRIELE KAUIZA AGUIAR BONI
NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
DANIELA GARCIA DAMACENO

De acordo com o Ministério da Saude, o Telessaude é uma Estratégia de Saude Digital e tem como
finalidade a expansdao e melhoria de servicos de saude e interacdo com os demais niveis de
atencido fortalecendo as Redes de Atenc3o a Saude (RAS) do Sistema Unico de Sautde (SUS). Logo
apos a declaragdo de pandemia no dia 11 de margo de 2020 pela Organiza¢do Mundial de Saude
(OMS), o Brasil comegou a se preparar e elaborar um plano de contingéncia. Na Universidade do
Oeste Paulista localizada no interior do estado esta sendo realizado o servigo de Telessaude pelos
estudantes do ultimo ano da graduacdo de enfermagem e medicina, onde é dado o suporte para
duvidas relacionadas ao COVID-19. Relatar a experiéncia de trés alunas do ultimo ano da
graduacdo realizando assisténcia para a populagdo por meio de um servico de teleatendimento no
contexto da pandemia. Devido a grande demanda do Telessaude na pandemia do COVID-19, foi
possivel desenvolver habilidades relacionadas a tomada de decisdes, resolucdo de problemas,
avaliag0es clinicas. Ainda, o servigo disponibilizado diminuiu o fluxo de atendimento nas unidades
de saude, minimizando o risco de contaminacdo em profissionais de salude nos cendrios da
atencdo primdria a saude. Assim, o uso dessa tecnologia em saude nos proporcionou vivéncias e
competéncias Unicas somente possiveis nesse momento atual. Durante o periodo do primeiro
semestre de 2020, participamos do atendimento no Telessaude dando suporte para a populacao,
tirando duvidas relacionadas ao COVID-19. Os atendimentos eram divididos em trés turnos de
quatro horas e realizados por contato telefénico, e-mail e Whatsapp, juntamente com as
orientacdes de professores que ficavam presentes durante todo o periodo. No inicio da pandemia
o contato da populacdo era para esclarecer duvidas referentes ao isolamento social, consultas
desmarcadas, uso correto das mdscaras e medidas de protecdo. Atualmente o perfil das ligacoes
mudou devido ao aumento de casos confirmados na cidade, a populacdo busca esclarecimento de
duvidas referente a sinais e sintomas, local onde buscar assisténcia e critérios para realizacdo de
teste rapido. A partir do contato inicial do usudrio, realizamos o acolhimento, suporte clinico,
esclarecemos duvidas e caso necessario, o0 encaminhamos para a unidade de saude de referéncia.
As informacgGes dos usudrios atendidos sdo compiladas em planilha do Excel.
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ATONIA UTERINA- UMA BREVE REVISAO

LARISSA RODRIGUES PEREIRA
MAYARA MESCOLOTE SOUZA
SAMIRA MARIA CRESCENCIO DA SILVA

Descritores: Atonia Uterina, Ginecologia, Obstetricia, Gestante, Puérpera, Patologia. O presente
trabalho foi desenvolvido a partir do semindrio apresentado no momento de uma das aulas da
disciplina Assisténcia de Enfermagem a Saude da Gestante e Puérpera, do 62 termo do curso de
enfermagem da Faculdade de Presidente Prudente. Para garantir a objetividade necessaria deste
trabalho, foi utilizado como método de abordagem a revisao bibliografica. A pesquisa foi realizada
entre os meses de marco a maio do ano de 2019. O tipo de estudo realizado foi uma revisao
bibliografica, sendo realizada coleta de dados por meio de artigos, utilizando fontes de dados
como Scientific Electronic Library Online (Scielo), eBsco e sites ministeriais. Proporcionar
conhecimento cientifico relacionado a atonia uterina a estudantes e profissionais da saude. O
fator fundamental refere-se a importancia da realizacdo do presente trabalho aos académicos de
enfermagem, possibilitando-os quanto ao preparo no saber acolher, tratar e orientar gestantes e
puérperas que sofram de Atonia Uterina ao longo de sua rotina de trabalho. Atonia Uterina pode
ser definida como a incapacidade do miométrio contrair de maneira eficaz, sendo ela uma das
principais causas de hemorragia p6s-parto e choque, estando associada a alta taxa de mortalidade
materna. Apds o nascimento do RN, o Utero precisa se contrair nas primeiras horas para que haja
o tamponamento dos vasos sanguineos, tal como a regressdo do Utero ao seu tamanho normal.
Entre os fatores de risco, é possivel citar: Miométrio mal perfundido, presenga de hemorragia,
Utero infiltrado (couvelaire); Menor contracdo endometrial, podendo levar & miomas ;Trabalho de
parto rdpido ou prolongado; entre outros fatores. Existem dois tipos de tratamentos possiveis
para a patologia mencionada, sendo eles o tratamento cirlrgico- por meio de técnicas
hemostaticas de sutura de compressao uterina, contribuindo, deste modo, para a reducdo da
morbimortalidade materna- e o tratamento farmacoldgico, por meio de medicamentos como
ocitocina intramuscular, Metilergometrina endovenosa ou Misoprostrol via oral.
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CAMPANHA DE COMBATE A DENGUE: ATUACAO PRATICA DURANTE UM MUTIRAO CONTRA A
PROLIFERAGAO DE AEDES AEGYPTI

NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
KELLY CRISTINA DE LIMA RAMOS PINTO

A dengue é uma arbovirose que pode ser transmitida por quatro sorotipos de virus. A doenca é
atualmente classificada como "lnica, dindamica e sistémica" (BRASIL, 2016) pois pode evoluir para
remissdao dos sintomas ou agravamento dos mesmos, tendo potencial para causar ébito. Portanto,
€ necessario que a equipe da atencao basica faca acdes de prevencgdo evitando principalmente a
proliferacdo do mosquito Aedes Aegypti. Encontram-se disponiveis varios métodos de controle e
prevencdo que podem ser incentivados pelos profissionais de saude para conscientizacdo e
mobilizagcdo da populagdo, sendo um deles, os mutirées contra a dengue. Relatar a experiéncia de
uma académica de enfermagem atuando na conscientiza¢do da populagdo em um mutirdo contra
a dengue. A dengue como um dos principais problemas de saude publica deve ser prevenida e
controlada através dos meios possiveis, sendo o mutirdo da dengue uma ferramenta de prevengao
e controle descrita no presente relato como conscientizador e mobilizador da populagdo sobre seu
protagonismo na perpetuacgdo da doenca. Além disso, como aluna pude compreender o papel da
enfermeira educadora em saude e atuante na prevencdo da dengue. O mutirdo contra a dengue
ocorreu durante o estdgio supervisionado na atencdo basica no més de marco devido ao aumento
substancial das notificacdes de dengue e denuncias de proliferacdo do mosquito no bairro. O
projeto teve inicio com reunides de planejamento tendo por fim a lideranca dos Agentes
Comunitarios de Saude (ACS). Tive a oportunidade de participar do mutirdo com colegas
académicos e ACS da unidade juntamente com ACS de outras unidades basicas que vieram para
suprir a necessidade de envolver o maximo de casas possiveis. Fomos responsdaveis por fazer
inspecao de focos de dengue como dgua armazenada em plantas, pneus, garrafas plasticas e
reservatorios de geladeiras; assim como dispor de orientacdes quanto a oclusdo de reservatorios,
caixas d'adgua e piscinas; retirar agua e fazer limpeza periédica em vasos de plantas ou utilizar
areia; evitar acumulo de lixo; retirar folhas e sujeiras acumuladoras de agua em calhas, lajes e
ralos; e realizar a limpeza de potencial proliferacdao de larvas com 4gua, sabdo e escova ou bucha.
Além disso, ao exercer a atuacdo de enfermagem, os alunos também realizavam busca ativa de
vacinacdo atrasada em todas as casas visitadas, inspecionando e orientando sobre sinais e
sintomas sugestivos de dengue e como buscar atendimento médico.
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CENTRO MUNICIPAL DE TRIAGEM DO COVID-19 - UMA PERSPECTIVA ACADEMICA

CAMILA DE BARROS ANTONUCCI
EDUARDO FUZETTO CAZANAS

No final de 2019, em Wuhan, na China, foi registrado o primeiro caso de infec¢ao pelo virus SARS-
CoV2 (novo coronavirus). Desde entdo, os casos de contaminac¢do e dbitos pelo virus cresceram
subitamente, atingindo diversos continentes. No inicio de 2020, a Organizacdao Mundial da Saude
(OMS) definiu que o surto da doenca constitui uma Emergéncia de Saude Publica. Diante disso, foi
necessario adotar medidas para prevenir, detectar, tratar e reduzir a transmissao do virus. A fim
de diminuir a demanda das unidades de saude e centralizar os atendimentos de pacientes
sintomaticos, em 27 de abril de 2020, foi implementado o Centro Municipal de Triagem do Covid-
19 em uma cidade do Oeste Paulista. Relatar uma experiéncia académica, no Centro de
Triagem. Vale ressaltar, que o Centro Municipal de Triagem é de grande relevancia para a saude
da popula¢do, bem como para nés, quanto discentes do curso de enfermagem. Portanto, concluo
gue essa experiéncia me proporcionou novos conhecimentos, habilidades e aprimoramento de
técnicas. O Centro de Triagem, realiza atendimentos das 07:00am até as 19:00pm todos os dias da
semana. Conta com uma equipe treinada, composta por médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem e estudantes da 4rea da saude. A unidade tem por objetivo atender a populagdo do
Oeste Paulista, centralizando os casos referentes a sindrome respiratdria, seja ela suspeita de
coronavirus, influenza ou outras doencas. Com o intuito contribuir na saude da populacdo e
agregar novos conhecimentos e experiéncias aos discentes do curso de Enfermagem, a
Universidade em parceria com a Secretaria Municipal de Saude, nos proporcionou a oportunidade
de vivenciar de perto, a rotina do Centro de Triagem. Antes de ir a pratica, passamos por um
treinamento no Laboratério de Habilidades e Simulagdo da Universidade, no qual fomos
orientados quanto ao atendimento, normas de seguranca, coleta com o swab nasofaringe, uso de
equipamento de protecao individual (EPI), paramentacdo e desparamentacdo. No Centro de
Triagem, atuamos em duplas atendendo pacientes suspeitos de Covid-19. Tivemos a oportunidade
de realizar coletas de swab, testes rapidos e checagem de notificacGes nas plataformas digitais de
saude, como por exemplo: E-sus; Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL); Sistema da
Secretaria Municipal de Sadde.
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CHECKLIST DA PRONA SEGURA: CONSTRUGAO E IMPLEMENTAGAO DE UMA FERRAMENTA PARA
REALIZACAO DA MANOBRA DE PRONA

ANDREA CIBELE ROQUE
GABRIEL JOSE OLLER PEREIRA

LILIAN MARCELA SANTANA PINHO

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA

KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS

A sindrome do Desconforto Respiratério Agudo (SDRA) é uma sindrome clinica grave,
caracterizada por lesdo pulmonar difusa aguda. A posicdo prona foi sugerida para corrigir a
hipoxemia nos pacientes com SDRA grave. A sindrome da angustia respiratéria do adulto (SARA)
apresenta altas mortalidade e morbidade, a despeito das evolugdes tecnoldgicas das ultimas
décadas. Uma das terapéuticas propostas para seu tratamento é a utilizacdo da posi¢cdao prona,
gue vem sendo estudada desde 1974 e tem ganhado popularidade por melhorar a hipoxemia em
70% dos casos (ANANIAS, 2018). Nos ultimos anos, o interesse pela posi¢ao prona ressurgiu com a
publicacdo de um grande ensaio clinico randomizado, que demonstrou expressiva reducao de
mortalidade no grupo pronado, aumentando significativamente seu uso a beira do leito (VERAS et
al., 2019). A aplicacdo do checklist na manobra de prona apresenta confiabilidade e seguranca ao
procedimento. O entendimento da importancia da ferramenta na seguranca do paciente, por
parte da equipe, e sua capacitacdo sdo necessarios para seu sucesso (ANTONIAZZI, 2019). Relatar a
experiéncia exitosa na construcdo e implantacdo de um protocolo em forma de checklist para
realizacdo da manobra prona em uma unidade de terapia intensiva oncoldgica. A construcdo e
aplicacdo do checklist na manobra de prona acrescentou confiabilidade e seguranca ao
procedimento. O entendimento da importancia da ferramenta na seguranca do paciente, por
parte da equipe, e sua capacitagdo sdo necessarios para seu sucesso. Tornou-se possivel adquirir
novas habilidades e competéncias referente a assisténcia ao paciente critico baseando- se em
conhecer técnicas de acolhimento e escuta qualificada. No decorrer das atividades tornou-se
possivel observar a importancia de analisar corretamente o nivel e grau de assisténcia prestada a
este paciente de forma globa. O instrumento foi desenvolvido a partir de ampla revisdo da
literatura, para construcdo de um protocolo de atendimento assistencial, utilizando as principais
bases eletronicas (MEDLINE, LILACS e Cochrane).
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CONSTRUCAO E IMPLANTACAO DO PROTOCOLO DE MANEJO DO EXTRAVASAMENTO DE
ANTINEOPLASICO

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
LILIAN MARCELA SANTANA PINHO

GABRIEL JOSE OLLER PEREIRA

GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA

O extravasamento de quimioterapia continua sendo uma complicacdo acidental da administracao
de quimioterapia e pode resultar em sérios danos aos pacientes. A infusdo intravenosa é a
principal modalidade de administracdo de medicamentos anticancerigenos para a maioria dos
tipos de disturbios malignos, com nimeros que excedem 1 milhdo de infusdes por dia em todo o
mundo (Cassagnol et al., 2019). Extravasamento de quimioterapia : infiltracdo acidental de
guimioterapia no tecido subcutaneo ou sub-dérmico no local da injecdo e pode resultar em
necrose tecidual (Chang et al., 2017). A incidéncia exata de extravasamento de quimioterapia varia
muito devido a falta geral de relato e a auséncia de registro centralizado de eventos de
extravasamento de quimioterapia. O extravasamento de quimioterapia tem uma prevaléncia que
pode variar de 0,1% a 6% quando administrado através de um acesso intravenoso periférico e de
0,26% a 4,7% quando administrado através de um acesso venoso central (Biffi et al., 2018). Relatar
a vivéncias e experiéncias na construcdo e implantacdo do protocolo de manejo do
extravasamento de antineoplasicos. Diante das altas taxas de sub notificacbes frente ao
extravasamento, a confeccdo de protocolos em equipe permite que cada profissional expresse
seus conhecimentos e suas experiéncias, seguindo-se discussdes geradoras de consenso indutor
de condutas unificadas e consequentemente, de uma melhor qualidade de assisténcia. E preciso,
porém, tem em mente que a jornada pela qualidade dos servicos é uma caminhada sem linha de
chegada. Constitui-se de etapas, as quais, vencidas, injetam mais energia e disposicao a percorré-
las. Para melhorar as habilidades da equipe, achamos necessdria a elaboracdo e implantacdo de
um protocolo que norteasse esse tipo de atendimento.Entretanto para a elaboracdo do protocolo
foi realizado buscas em base de dados e assim sendo realizado discussdao, onde o grupo abordou
os seguintes aspectos do cuidado, denominados protocolos: admissdo do paciente, puncao,
heparinizacdo e curativo do cateter totalmente implantado, administracdo de quimioterapicos e
conduta em extravasamento, descarte de residuos citotdxicos e assisténcia ao paciente
imunodeprimido, além de outros principais sinais e sintomas (vermelhiddo, edema, auséncia de
retorno venoso, parada na infusdo, ardor, queimacdo e a dor pode ou ndo estar presente).
Aprendemos novos conhecimentos baseados em evidéncia, bem como melhoramos nossa
habilidade.
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CONTRIBUICOES DA PRATICA DE COLETA DE EXAME CITOPATOLOGICO DE COLO DE UTERO PARA A
FORMAGAO DO ENFERMEIRO

NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
KELLY CRISTINA DE LIMA RAMOS PINTO

O exame citopatoldgico de colo de Utero é capaz de detectar preventivamente o Cancer de Colo
de Utero (CCU), a terceira neoplasia maligna mais frequente e a quarta causa de dbitos dentre
canceres em mulheres. Para tanto, a coleta necessita de adequada execucdo, estrutura e materiais
apropriados a fim de obter amostra satisfatoria. Apesar das vantagens, o exame prossegue sem a
adesdo esperada de acompanhamento anual, havendo necessidade de maior alcance dos
profissionais de salde, busca ativa e educacdo em saude com o intuito de motivar a populagcdo
alvo a compreender sua importancia. Tais competéncias e habilidades podem ser melhoradas
através do incentivo a pratica em campo durante a graduacdo de enfermagem. Relatar as
contribuicGes da pratica de coleta do exame de papanicolau para uma discente do ultimo ano de
enfermagem. A pratica continua de coleta do exame citopatoldgico de colo de Utero durante a
graduacdo agrega conhecimentos e técnicas fundamentais para o aluno de enfermagem. Sua
realizacdo na graduacgao auxilia na segurancga da pratica, evolucao dos saberes sobre o mecanismo
do exame; e favorecimento do vinculo com as pacientes submetidas a o exame, pois através da
coleta também pode ser realizada a educacdo em saude. As coletas de Papanicolau foram
realizadas no més de fevereiro, marco e junho durante o campo pratico do estagio supervisionado
em atencdo basica em uma Estratégia Saude da Familia no periodo das 07:00 as 11:00. Os exames
foram realizados mediante autorizacdo da paciente e presenca da enfermeira preceptora. Eram
realizados em média seis a oito exames por periodo. Anteriormente a coleta era realizada
anamnese com dados referentes aos uUltimos exames de papanicolau e mama; data da ultima
menstruacdo, habitos de risco como etilismo e tabagismo, vacinacbes, uso de métodos
contraceptivos, gestacOes anteriores, entre outros. A paciente era encaminhada ao exame e
posteriormente eram realizadas orientacOes sobre saida do resultado e importancia do exame
anual. Algumas pacientes apresentavam aversdo quanto a opc¢ao da coleta ser realizada por uma
aluna, porém, a maioria permitia a realizacdo da mesma relatando sua compreensdo para a
formacdao como enfermeira.
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COORDENANDO A LIGA ACADEMICA DE ENFERMAGEM EM SAUDE DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE: CRESCIMENTO PESSOAL E PROFISSIONAL

NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
STELA FACCIOLI EDERLI

A integracdao continua de atividades de ensino, pesquisa e extensao universitdria vem
estruturando profissionais de enfermagem cada vez mais capacitados. Inseridas neste contexto,
estdo as ligas académicas que implicam na formacdo do aluno, do professor e consequentemente
da sociedade através da agregacao entre a diversidade tedrica e prdtica incentivando o
pensamento e o fazer. A Liga Académica de Enfermagem em Saude da Crianca e do Adolescente
(LAESCA) emerge com o sentido de valorizar a saude da crianga e do adolescente abordando o
crescimento e o desenvolvimento cientifico para que o estudante de enfermagem progrida no
pensamento critico enquanto enfermeiro. Relatar a experiéncia de uma académica de
enfermagem enquanto coordenadora da liga de enfermagem em saude da crianca e do
adolescente. Para a formagdo, a coordenag¢ao na LAESCA contribui construindo um enfermeiro
critico, autbnomo e produtor de conhecimento com demais competéncias como lideranga,
comunicacao, tomada de decisdes, resolucdo de problemas, relacionamento interpessoal e
trabalho em equipe. Além disso, sdo desenvolvidas funcdes como planejamento, organizacao,
direcdo e controle, juntamente com evolucdo cientifica de saberes na area da saude da crianca e
do adolescente. A LAESCA teve inicio no 12 semestre de 2018 e vem sendo realizada através de
encontros quinzenais com duracdo de aproximadamente uma hora abordando temas que vao
desde o neonatal até a adolescéncia, incluindo atuacao de enfermagem e multidisciplinar; atencao
primaria, secundaria e tercidria; processos saude-doenca; discussdes tedrico-praticas e
pensamento clinico. Na funcdo de coordenadora juntamente com os demais coordenadores,
exercemos atividades planejadas a cada inicio de semestre, onde dividimos as tarefas que serdao
realizadas ao longo do mesmo. Entre as tarefas estdo presidéncia, secretaria, tesouraria,
organizacdo de sala para palestras, emissdo de certificados, organizacdo da lista de presenca dos
ligantes e preparacdo de brindes para os palestrantes. Nas reunides de planejamento
estruturamos a quantidade e a escolha dos dias das palestras, assim como possiveis palestrantes e
temas. Apesar da divisdo de tarefas, atuamos como um todo, auxiliando uns aos outros na tomada
de decisdo e resolucdo de problemas quando necessario. Atualmente, a liga esta inserindo ligantes
académicos de fisioterapia como passo inicial para tornar a liga uniprofissional em
multiprofissional.
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CRIAGAO DE INSTRUMENTO DE TRIAGEM DE CHECKLIST DE PACIENTES SUSPEITOS OU
CONFIRMADOS POR COVID-19/ CORONAVIRUS.

ELAINE CRISTINA CARVAJAL YARAIAN
FERNANDA APARECIDA SITULINO
ARIELA CRISTINA RIBEIRO

BRUNA SANVEZZO LUSTRE

O servico de saude precisa garantir que politicas e boas praticas internas diminuam a exposicdo a
patégenos respiratérios, neste caso o novo coronavirus (covid-19). As medidas foram
implementadas antes da chegada do paciente ao servico de saude, na chegada, triagem, espera do
atendimento e durante toda assisténcia prestada. A triagem é a selecdo o qual os pacientes sao
separados por ordem de acordo com a gravidade. "Relatar a experiéncia dos autores com a
implanta¢ao de um fluxograma diante a pandemia pelo COVID-19 em um Hospital do interior do
estado de S3ao Paulo". Observamos que seguir este instrumento de triagem e suas etapas nos
permite que, ocorram menos falhas. Nos deparamos com alguns pacientes que omitem sinais e
sintomas, possuimos este protocolo para respaldo de transmissibilidade irresponsével. Orgdo de
fomento financiador da pesquisa: Instituto do Rim de Presidente Prudente O método acima
descrito é usado ao paciente sintomatico respiratério, suspeito ou confirmado com infeccdo pelo
Covid-19, que aguardam tratamento dialitico no Instituto do Rim. A responsabilidade é de todos
os colaboradores envolvidos no cuidado direto e indireto destes pacientes, enfatizamos o cuidado
desde a recepcdo até a higiene e limpeza. A ndo identificacdo precoce dos pacientes sintomaticos
gripais, o ndo isolamento pode acarretar a disseminacao da doenca. No entanto foram realizados
treinamentos de etiqueta respiratéria, uso e desuso de EPI'S, bem como a instalacdo e
disponibilizagao de folhetos informativos atualizados de acordo com a Sociedade Brasileira de
Nefrologia (SBN) e ANVISA na entrada do setor. A enfermeira do setor é a responsavel pelo
processo de triagem de modo geral deste departamento, e além de estar capacitada sobre os
procedimentos adequados é a articuladora de dos demais protocolos envolvidos apds suspeita ou
confirmagdo pelo Covid-19. Em nossa responsabilidade fica a orientagao dos colaboradores, e dos
familiares dos pacientes da hemodialise, e caso ocorra a identificacdo da sindrome gripal, o nosso
cliente é encaminhado ao Pronto Socorro da Santa Casa, sendo liberado ou ndo pelo médico
plantonista para a hemodialise em isolamento ou com dos demais pacientes.
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DEMANDA ELEVADA DE PACIENTES COM AVEI EM UM SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA EM
UM HOSPITAL DE REFERENCIA: RELATO DE EXPERIENCIA.

ANA PAULA BRAMBILO MENEGASSO VIEIRA
MICKAELA CARVALHO ALVES

INTRODUCAO: O acidente vascular encefalico é uma das principais causas de mortes no Brasil,
sendo subdivido em acidente vascular encefdlico hemorragico e isquémico, diferenciado pela
evolugdo do quadro clinico e através dos sinais e sintomas apresentados. Levando em
consideracdo esses aspectos, no servico de urgéncia muitos usudrios sdao diagnosticados com o
AVE, para confirmar o diagndstico e dar inicio as condutas, torna-se necessario o exame de
imagem, sendo o mais indicado a tomografia computadorizada. Perante o exposto, no servigo de
urgéncia e emergéncia os usudrios que apresentam quadro clinico tipico de AVE precisam de
atendimento agil e qualificado para prevenir agravamento do quadro e proporcionar a terapéutica
adequada. OBJETIVO: Relatar a experiéncia da atuac¢do do Enfermeiro frente ao paciente com
quadro clinico de AVE em um a unidade de Urgéncia e Emergéncia em um Hospital de
Referéncia. CONCLUSAO: Em decorréncia dos fatores apresentados a Enfermagem é a base para
eficacia do tratamento do AVEI, a mesma consegue atuar de maneira rapida e continua. Vale a
pena lembrar que muitos dos pacientes e familiares ndo sdo orientados e nao fazem
acompanhamento com a atencdo primaria a fim de minimizar os fatores que levam o usuario a
desenvolver o AVEI, pois muitos fatores sao previsiveis, porém em longo prazo terdo complicacoes
mais sérias. DESCRICAO: Muitos pacientes d3o entrada na unidade apresentando assimetria facial,
desiquilibrio, dislalia, dorméncia (geralmente do lado esquerdo), dificuldade para deambular,
perda subita da visao e até mesmo confusao mental. Em conformidade, quando o usudrio
apresenta esses sintomas é necessario que ele faca tomografia computadorizada com solicitacdo
de urgéncia, quando o AVE apresentado é isquémico ele inicia o tratamento medicamentoso e de
reabilitagdo na Enfermaria da clinica médica, quando no exame de imagem apresenta algum
sangramento o paciente é encaminhado para a sala de Emergéncia. Alguns fatores que predispGe
o AVE sdo modificaveis e os pacientes ndo tem a informacdo de que todos contribuem para o
agravamento do quadro, como hipertensdo, diabetes, dislipidemia, sedentarismo e o tabagismo. O
Enfermeiro precisa incialmente monitorizar o paciente. Além disso, precisa ficar atento ao valor
gue a saturacdo apresenta pois no AVEI ndo se deve ofertar muito oxigénio devido ao mecanismo
intracerebral que a patologia causa. Ainda é necessario que faca reavaliacdo constante do
Glasgow.
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ELABORAGCAO DE UM PROTOCOLO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE ONCO-
HEMATOLOGICO EM PARADA CARDIORRESPIRATORIA

FLAVIO ADEMILSON CORRADINI JUNIOR
WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
BRUNA LARISSA CAPERA DA SILVA

FABIOLA DONIZETTI ALVES

GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA

Define-se como parada cardiorrespiratéria (PCR) a interrupcdo subita e brusca da circulagdo
sistémica e ou da respiragdo. A ressuscitacdo Cardiopulmonar (RCP) consiste em uma série de
acOes de salvamento que aumentam a chance de sobrevivéncia apds a PCR. Iniciar prontamente
as manobras de reanimacgado, antes mesmo da chegada da equipe de suporte avangado aumenta a
chance de sobrevida e evita sequelas pds-PCR. Relatar a vivéncias e experiéncias na construgdo e
implantacdo do protocolo de Atendimento Avancado a Parada Cardiorrespiratéria (PCR). Com a
elaboracdo deste protocolo é esperado que a implantacdo do plano de acdo possa trazer
importante contribuicdo para a qualificacdo no processo de intercorréncias relacionadas a PCR,
pois o protocolo de PCR tem como um intuito ser uma ferramenta util para a pratica voltada a
assisténcia, além de contribuir para identificar a efetividade e a qualidade do atendimento da PCR
neste servico. Para elaboracdo deste protocolo foi realizado diversas buscas em base de dados e
assim sendo realizada discussdo em conjunto com a equipe multidisciplinar, onde o grupo abordou
os seguintes aspectos do cuidado, denominado no protocolo: Atendimento Avancado a Parada
Cardiorrespiratéria (PCR), a cerca das principais complicacGes intrinsecas relacionadas a este
paciente. O instrumento foi desenvolvido a partir de ampla revisdo da literatura, para construcdo
de um protocolo de atendimento assistencial, utilizando as principais bases eletronicas (MEDLINE,
LILACS e Cochrane).
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ELABORACAO E IMPLANTACAO DE PROTOCOLO DE PROCEDIMENTOS EM EXTRAVASAMENTO DE
MEDICAMENTOS NAO QUIMIOTERAPICOS

KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS
KAREN ALINE BATISTA DA SILVA

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
ANDREZZA BELLUOMINI CASTRO

A via parenteral de administracao de medicamentos é a mais comumente utilizada, no entanto,
traz riscos crescentes e iatrogenias durante o seu uso, como o extravasamento, definido como a
infusdo de medicamentos vesicantes para fora do vaso sanguineo, podendo causando bolhas e
necrose e uma intensa reagao inflamatéria. A incidéncia pode chegar a 39% em pacientes adultos,
70% em criangas. Nosso objetivo com a formulagdo desse protocolo foi fornecer subsidios para as
condutas imediatas a serem aplicadas apds um extravasamento diminuindo a ocorréncia de
lesdes. Concluimos que o extravasamento de medicamentos nao quimioterapicos pode trazer
danos irreparaveis na qualidade de vida do paciente, além de poder mudar seu progndstico e
entendemos que cabe ao enfermeiro todo o gerenciamento do extravasamento, bem como a
prescricdio do antidoto e das condutas. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: ndo se
aplica Observamos que existe grande dificuldade no manejo do extravasamento por falta de
conhecimento da equipe. Para melhorar as habilidades da equipe, achamos necessdaria a
elaboracdo e implantacdo de um protocolo que norteasse esse tipo de atendimento. O protocolo
foi elaborado de acordo com guidelines e literatura recentes e disponibilizado por meio do
escritério de qualidade para todos os enfermeiros do hospital. Traz os principais sinais e sintomas
(vermelhiddo, edema, auséncia de retorno venoso, parada na infusdo, ardor, queimacdo e a dor
pode ou ndo estar presente), além de um quadro com as principais medicacGes e qual a
compressa utilizar. Disponibilizamos um fluxograma que traz as principais condutas a serem
utilizadas como: parar a infusdo, avaliar pulsos e circulagdo no local, ndo remover o dispositivo,
conectar 1 seringa de 5 ml no dispositivo de acesso venoso e aspirar o maximo de medicamento
possivel, remover o cateter periférico ou agulha de hubber, realizar aplicacdo de compressas,
administrar hialuronidase tdpica 3 vezes ao dia apdés a compressa morna, (compressa gelada,
aguardar 20 minutos apdés o término), preencher a documentacdo pds extravasamento no
prontudrio eletronico do paciente, realizar interconsulta a comissdo de curativos, realizar
notificacdo de eventos adversos no sistema eletronico. Acreditamos que com a elaboragado do
protocolo, estabelecemos uma nova estratégia no atendimento do extravasamento, havendo uma
mudanca na nossa conduta e de toda equipe de enfermagem, frente a esse evento. Aprendemos
novos conhecimentos baseados em evidéncia, bem como melhoramos nossa habilidade.
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ELABORAGAO E IMPLANTAGAO DE PROTOCOLO DE SALINIZAGAO DE CATETER TOTALMENTE
IMPLANTADO APOS ANALISE DE CUSTO EFETIVIDADE

KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS
KAREN ALINE BATISTA DA SILVA

TALITA OLIVEIRA DE LIMA

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
ANDREZZA BELLUOMINI CASTRO

REGINA CELIA POPIM

O cateter totalmente implantado (CTl), tem sido utilizado em pacientes onco- hematoldgicos para
a administracdo de quimioterapia, hemocomponentes, nutricdo parenteral, tanto pela
manutenc¢do de acesso vascular mais seguro quanto pela dificuldade de acesso venoso periférico.
Porém, complicacdes como obstrucdo e infeccdes podem ocorrer. A lavagem com solucao de
heparina é frequente na oncologia, porém, podem apresentar efeitos adversos como
trombocitopenia, contaminacao pelo frasco multidose, falhas no preparo da solucdo, além de
elevar o custo do procedimento. Essa solucdo é realizada sempre apds o término do medicamento
administrado e também em pacientes fora de tratamento, uma vez por més. O objetivo do
trabalho foi verificar a eficacia da solugdo salina comparada a solucdo de heparina, considerando-
se 0 custo e a seguranca de cada solugcdo, para assim realizar a mudanc¢a no protocolo da
Instituicdo. Concluimos que o impacto financeiro ndo é tdo marcante, porém é expressivo.
Todavia, o mais importante é que durante os 6 primeiros meses da mudanca da rotina, ndo houve
complicacdbes como obstrucdo, infeccbes e trombocitopenias, ndo havendo gastos com
internacdes e diminuicdo da seguranca do paciente. Orgdo de fomento financiador da pesquisa:
NAO SE APLICA A busca na literatura demonstrou que o soro fisiolégico 0,9 % utilizado na técnica
correta é tdo efetivo quanto a heparina, sendo mais seguro e mais econdmico. Visto isso,
realizamos a analise do custo entre as duas solu¢bes. Contabilizando todos os materiais envolvidos
nas duas técnicas, o custo da solucdo de heparina ficou em RS 26, 22 por paciente contra RS 25,08
referente a solucdo salina. Tendo em vista o grande nimero de pacientes com CTI, a diminuicdo
do custo e uma melhora na seguranca do paciente, houve a necessidade de realizar a mudanca na
rotina do ambulatério de oncologia e nas enfermarias de um Hospital Publico Universitario do
interior do Estado de S3do Paulo. Um novo protocolo de salinizacdo foi elaborado onde descreve a
seguinte técnica: apds puncdo do CTl, conectar a seringa de 5 ml para a retirada de 3 ml de sangue
(retorno venoso), conectar a extensao da agulha de Hubber uma seringa de 10 ml preenchida com
soro fisioldgico 0,9%, iniciar a lavagem em técnica pulsatil (turbilhonamento), realizar 5 flushs de 1
ml (administrar 1ml, parar, administrar mais 1 ml, até concluir 5 ml), realizar um flush com os 5 ml
restante; ao término da solucdo salina, empurrar todo o émbolo da seringa e fechar o clamp;
retirar a agulha com o clamp fechado.
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EM BUSCA DA INTEGRALIDADE DO CUIDADO POR MEIO DA EDUCACAO POPULAR EM SAUDE

FRANCIELE CRISTINA SCHWARZ
ISADORA DE BARROS GARDENAL
JULIANA MARQUES DOS SANTOS

RODRIGO LIMA CORREA

Durante o 42 termo do curso de enfermagem, realizamos estagio na ESF Tedfilo Gonzaga da Santa
Cruz e uma das tarefas foi promover uma ac¢do de educac¢do popular em salude de acordo com as
necessidades dos moradores do bairro. Apds a identificacdo dos determinantes sociais de saude
daquele territério, identificamos a importancia de abordar a alimentacao saudavel e a pratica de
atividade fisica como promoc¢do de qualidade de vida e prevencdo de doencas crbnicas para
criancas. Esse trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia sobre uma atividade de educagao
em saude, desenvolvida pelos alunos do 42 Termo em Enfermagem, apds a observacao dos
determinantes sociais e as necessidades de saude de uma comunidade. Tendo em vista os
aspectos observados durante a realizacdo da atividade e da roda de conversa, concluimos que as
criancas entenderam que é possivel unir diversdo e hdbitos saudaveis de vida. No momento da
roda de conversa as criangas nos contaram como é a alimentacado e a pratica de exercicios dos
mesmos em casa, demonstrando muito interesse e entendimento sobre o tema, além de
verbalizarem que iriam conversar com os responsaveis para colocar em pratica as orientacoes
recebidas. A atividade foi realizada na escola E.M Dep. Castilho Cabral, com criangas entre 9 e 11
anos de idade. Primeiramente, fomos até as salas para explicar a acdo e o objetivo dela para os
alunos e professores. Apds isso, os alunos foram até a quadra de esportes na qual haviamos
montado um circuito usando cones, bambolés e sacos, no final do mesmo disponibilizamos uma
frase sobre habitos saudaveis para os alunos lerem. Para encerrar, organizamos uma roda de
conversa para que os alunos expusessem o que entenderam da atividade e distribuimos frutas
(magd e banana) e geladinhos de limao, para demonstrar e incentivar que alimentos saudaveis
também sdo atrativos e saborosos.
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ENFERMEIRA RESIDENTE NO SERVICO DE URGENCIA E EMEGENCIA FRENTE A PANDEMIA DO SARS
COov-2

ANA PAULA BRAMBILO MENEGASSO VIEIRA
MICKAELA CARVALHO ALVES

INTRUDUCAO: Em meio a pandemia do novo Coranavirus as residéncias multiprofissionais
tornaram-se um elo muito importante para o Hospital de Referéncia, pois os profissionais
puderam atuar de forma mais distante dos preceptores oportunizando autonomia profissional,
para que a rotatividade de profissionais fosse adequada ao servigo, podendo contar com o apoio
dos preceptores sempre que necessario. Dado o exposto a Enfermagem assumiu a enfermaria do
pronto socorro, podendo observar toda a rotatividade, fluxo de atendimento e permanecer na
linha de frente aos pacientes COVID-19. OBJETIVO: Descrever a experiéncia da atuacdo da
Enfermagem enquanto residéncia frente a pandemia do SARS COV-2 em um servico de Urgéncia e
Emergéncia no programa de Urgéncia e Trauma. CONCLUSAO: Observa-se que o cendrio
vivenciado, é enriquecedor para o crescimento da Enfermagem tanto no ambito profissional como
interpessoal, a pandemia trouxe autonomia para a residéncia, e por outro lado a residéncia
conseguiu ser suporte para o servico que pode contar com profissionais qualificados na linha de
frente. DESCRICAO: A residéncia prop&e que o profissional aplique o conhecimento da graduagdo
e se torne especialista em Urgéncia e Trauma por meio de atuacdo nos diferentes cenarios. A
carga hordria proporciona maior conexdao com o servico, nesse contexto no ano de 2020 a
estrutura pratica foi alterada mantendo a carga horaria para que a instituicdo conseguisse
articular melhor os profissionais. Devido a alta demanda foi necessdrio que a Enfermagem
assumisse o setor em que estava inserida. Nesse contexto, muitos pacientes internados na
enfermaria do pronto socorro por hipéteses diagndsticas relacionadas a diferentes patologias, ao
realizar exames de imagem, foram confirmados ou suspeitos com a COVID-19, precisando ser
transportados para a SEMI COVID. Para a realizacdo do transporte do paciente suspeito é
necessario se paramentar com todos os EPIS, além disso, paciente que sdo suspeitos COVID na
Enfermaria necessitam da presenca do enfermeiro para a realizacdo do exame de tomografia,
guando a imagem apresenta alta probabilidade o paciente é transportado para a semi covid. No
més de agosto os pacientes internados na enfermaria clinica médica, estaveis
hemodinamicamente, comecaram a ser transferidos para o Hospital do Cancer (HC), se o paciente
apresenta alguma instabilidade é necessario o acompanhamento do enfermeiro. A transferéncia
se da para que o Hospital consiga receber mais pacientes.
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ENFRENTANDO A PANDEMIA DE COVID-19 DURANTE O ESTAGIO SUPERVISIONADO DE
ENFERMAGEM NA ATENGAO BASICA

NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
GABRIELE KAUIZA AGUIAR BONI
PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
DANIELA GARCIA DAMACENO

O Estdgio Curricular Supervisionado (ECS) foi incorporado ao ensino de enfermagem por meio das
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) em 2001 como ferramenta de articulagdo entre
conhecimentos, habilidades e atitudes profissionais, devendo o ECS ser realizado nos dois ultimos
semestres da graduacgao, preenchendo, no minimo, 20% da carga hordria total do curso (ESTEVES
et al., 2019, p. 1811). No entanto, com a pandemia de COVID-19 e suspensdo de estagios sob a
recomendacdao de isolamento social, houve incerteza dos alunos quanto a possibilidade de
conclusdo de curso como previsto, vindo esta ser atenuada por meio da Portaria N2383, de 9 de
Abril de 2020 que permitiu a conclusdao da graduagdo, desde que completa setenta e cinco por
cento (75%) da carga prevista no ECS. A Universidade do presente relato divide o ECS de
enfermagem semestralmente em ECS | (atencdo basica) e ECS Il (hospitalar). Descrever a
experiéncia de trés académicas de enfermagem no Estdgio Curricular Supervisionado na Atencao
Basica durante a pandemia de COVID-19. Apesar da nova realidade, diminuicdo da autonomia e
dificuldades experienciadas, foi possivel se adequar ao novo cenario contribuindo para o
desenvolvimento de novos conhecimentos, habilidades e competéncias vivenciando, assim, os
desafios da enfermagem no contexto da atencdo primdria no enfrentamento da pandemia do
COVID-19. O ECS | teve inicio em fevereiro de 2020 trazendo acolhimento, preparacdo para a
pratica na atencdo basica, sentimentos de gratiddo e alegria pelo ultimo ano da graduacdo e a
autonomia que o momento trazia, visto que embora seriamos acompanhados por um professor
supervisor, partilhariamos as tomadas de decisdo com o enfermeiro preceptor do campo no qual
estariamos alocados. No entanto, com menos de um més ocorreu paralisacdo dos estagios com a
pandemia. Com o retorno do ECS | em junho, a autonomia esperada foi diminuida, juntamente
com a experiéncia e a seguranca, afinal eram meses sem nenhuma atividade pratica. O tempo
passado na unidade de saude teve que ser menor devido a questdes relacionadas aos
Equipamentos de Protecdo Individual (EPI). Algumas atividades que podiam ser realizadas, como
visitas domiciliares, foram interrompidas. Haviam muitas restri¢cdes, uso de mascara o tempo todo
e procedimentos somente com uso de EPI. Fizemos triagem de pacientes, afericao de sinais vitais,
coleta de papanicolau, troca de sonda vesical, curativos, notificagdes e procedimentos
administrativos.
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ENSINO REMOTO EMERGENCIAL EM TEMPOS DE PANDEMIA - UM RELATO DE EXPERIENCIA

CAMILA DE BARROS ANTONUCCI
LAVINIA DE OLIVEIRA

MARIA BEATRIZ DAS NEVES PATRICIO
EDUARDO FUZETTO CAZANAS

A pandemia do COVID-19, trouxe novas perspectivas e planos emergenciais no que se refere ao
ensino presencial em sala de aula. Esse novo contexto, decorreu das orientagdes de isolamento
social e fechamento dos espacos educacionais, o que provocou mudangas abruptas na
sistematizacao e politicas educacionais, bem como a substituicdo das aulas presenciais por aulas
em meios digitais, como consta na portaria n2 544, de 16 de junho de 2020. Descrever a
experiéncia de discentes do curso de enfermagem com o ensino remoto emergencial durante a
pandemia do Covid-19. Diante disso, podemos concluir que embora a instituicdo de ensino esteja
trabalhando arduamente para dar seguimento nas atividades de forma remota, ainda ha desafios
na adaptacdo dos estudantes a nova modalidade, tendo em vista a auséncia de recursos e a
mudanc¢a abrupta no método de ensino. O ensino remoto emergencial, tem por objetivo dar
continuidade no andamento dos cursos por meio da tecnologia. Dessa forma, os professores
ministram aulas ao vivo em seus respectivos dias e hordrios, com participacdo dos alunos através
de plataformas digitais, como a do Google Meet. Neste cendrio, percebemos a necessidade de se
comprometer individualmente com a nossa aprendizagem, visto que, ndo tinhamos um professor
nos supervisionando em momentos de estudos e provas, por exemplo. Isso nos proporcionou mais
autonomia nos estudos e enriqueceu formas de pesquisa por meios digitais como: livros em pdf,
bases de dados, artigos e revistas. Por outro lado, observamos um distanciamento involuntdrio
entre docentes e discentes nas aulas remotas. Isso refletiu negativamente na interacdo e
participacdo dos alunos durante as aulas ao vivo. Também vale ressaltar, que houve uma
diminuicdo na frequéncia dos alunos em aulas remotas, o que é frequentemente justificado pela
falta de acesso a internet e auséncia de recursos como: computador, notebook, celular ou tablet,
por exemplo.
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ESTAGIO SUPERVISIONADO EM ATENCAO BASICA NO CONTEXTO DA PANDEMIA: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

GABRIELE KAUIZA AGUIAR BONI
PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
DANIELA GARCIA DAMACENO

De acordo com as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdao em Enfermagem (DCN-
E), o estdgio supervisionado é um componente curricular obrigatério na formacao profissional do
enfermeiro, o qual é oferecido nos dois ultimos semestres uma carga horaria minima que deve
totalizar 20% (vinte por cento) da carga horaria total do curso. As atividades do estagio devem ser
desenvolvidas em diferentes espacos, tais como hospitais gerais, ambulatdrios, rede bdsica e
outros servicos. Na elabora¢ao da sua programacao deve ser assegurada a efetiva participa¢ao dos
enfermeiros das unidades de saude no estagio e supervisdao dos professores. Entretanto com a
Organizagao Mundial de Saude (OMS), declarando pandemia do novo coronavirus, o Ministério da
Educacdo (MEC) possibilitou a diminuicdo da carga horaria do estagio supervisionado no periodo
de pandemia para 75% das atividades praticas dos dois ultimos semestres por meio da portaria n2
383, de 9 de Abril de 2020. Relatar a experiéncia de trés alunas do ultimo ano da graduacdo
cursando o Estagio Supervisionado | no contexto da pandemia. A partir dessa vivéncia atipica
aprendemos a lidar com nosso emocional e ter mais empatia pelas pessoas, pois essa nova
realidade nos proporcionou momentos de autorreflexdo e senso critico. Durante as atividades do
estdgio supervisionado desenvolvidas no primeiro semestre de 2020, enfrentamos momentos
desafiadores para a nossa formacdo, esperdvamos ansiosamente por aquele momento, afinal,
apos trés anos vivenciariamos a atuacdo do enfermeiro da atencdo primdria a saude e
participariamos ativamente das decisdes da nossa profissdo nesse cenario. Contudo, nem tudo
ocorreu como planejado. Por motivos de pandemia, tivemos a paralisacdo de grande parte dos
dias letivos, que se prolongou do dia 19 de marco de 2020 até 23 de junho de 2020. Quando
retornamos tudo era diferente, novas unidades, menos alunos e uso obrigatério de mascara. A
rotina na unidade de saude passou a ser bem restrita, com poucos agendamentos e atendimentos
a demanda espontanea. Pacientes com sindrome gripal eram atendidos do lado de fora e
encaminhados para o centro de triagem. Mas apesar da diminuicdo de demanda, conseguimos
realizar procedimentos como preventivos, curativos, vacinas, notificacdo da dengue,
acompanhamos os técnicos na sala de pré e pds-consultas e observamos uma passagem de sonda
vesical de alivio realizado pela enfermeira.
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EVENTOS CIENTIFICOS ONLINE: UM INCENTIVO PARA ATUALIZACAO CONTINUA EM SAUDE
DURANTE A PANDEMIA DE CORONAVIRUS

PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
EDUARDO FUZETTO CAZANAS

Com a declaracdo de pandemia no mundo e a recomendacao de isolamento social como forma de
evitar aglomerag¢des, acabou-se com a realizagdo de muitos eventos, incluindo os eventos
cientificos, utilizando o meio online como uma opgado para dar continuidade ao aprendizado e
atualizacdo das informagdes. As palestras online em eventos cientificos estdo se tornando uma
nova estratégia para a inovacdo e oportunidade de conhecimento durante o novo contexto
mundial de saude devido a flexibilidade e acessibilidade quanto ao local, hordrio e custos, tendo
em vista que a maior parte dos eventos sdo gratuitos. Descrever a experiéncia de duas discentes
de enfermagem em virtude da atualizacdo continua em saude através de eventos cientificos online
durante a pandemia de coronavirus. Diante deste momento atipico de saude onde as perspectivas
diminuiram, o formato online e gratuito para eventos cientificos surge como uma oportunidade de
progressao e atualizacdo do aprendizado, facilitando que os alunos possam tornar-se
protagonistas de seu préprio conhecimento. Frente ao novo contexto de saude mundial e ao
cancelamento de eventos cientificos, tornou-se possivel participar de diversos eventos online. Nds
académicas tivemos a oportunidade de ouvir e assistir diversos conteidos em ambientes virtuais
providos por instituicGes nacionais e internacionais que elaboraram congressos, simpdsios,
jornadas, cursos interativos, videoconferéncias, entre outros. Essa estratégia foi bem recebida
pelas académicas, tendo beneficios e oportunidades tais quais, acompanhamento das palestras no
conforto da propria casa, com gratuidade ou custos acessiveis, incentivo a pesquisa e atualizagdo,
oportunidades de apresentacdo de trabalhos cientificos em anais dos eventos, disponibilidade de
certificacdo e ganho curricular. Os eventos assistidos abordaram variados conteiudos como
inovacdo em cuidados direcionados ao idoso e a crianca; manejos adequados em emergéncias
cardiovasculares; inspecdo, higiene, tratamento e coberturas de feridas; integracdo de tépicos
relacionados ao novo coronavirus (COVID-19). Algumas palestras tinham duracdo de horas sendo
divididas em dois periodos (manha e tarde) perdurando as vezes por mais de um dia.
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EXPERIENCIA ACADEMICA EM PROJETO DE EXTENSAO DENOMINADO: POSSO AJUDAR?

LAVINIA DE OLIVEIRA

CAMILA DE BARROS ANTONUCCI
MARIA BEATRIZ DAS NEVES PATRICIO
ANA MARIA SILVA CAMARGO

A mudanca de cenario de uma universidade para hospital pode impactar muitos estudantes no
inicio da graduacgdo, por isso, o "Posso Ajudar?" trata-se de um projeto de extensdo que visa
familiarizar os alunos com o ambiente hospitalar, rotina, pessoas e principalmente ajudando na
locomocgao de visitantes dentro do mesmo identificando setores e clinicas com facilidade. Relatar
a experiéncia dos académicos no projeto posso ajudar. Esse projeto, nos permitiu ter um contato
prévio com o local de pratica, relacionamento interpessoal com pacientes e acompanhantes,
escuta ativa em cada relato que ouviamos das pessoas que guidvamos, criando métodos de
comunicagdo que contribuiram para desenvolvimento interpessoal de cada académico. Tivemos a
oportunidade de conhecer o cotidiano hospitalar, e através disso aprender sobre autonomia
profissional, protagonismo e responsabilidade para com préximo. O projeto foi realizado no
Hospital Regional de Presidente Prudente, durante o semestre do segundo termo do curso de
Enfermagem, o intuito era acompanhar e orientar os visitantes e familiares dos pacientes para que
chegassem ao local desejado dentro do hospital, visto que o mesmo é um prédio de grande porte
e com vdrios andares. Dessa forma além de auxiliar as pessoas, pudemos desenvolver nosso
relacionamento interpessoal, que foi de grande valia para nosso crescimento como académicos.
Essa rotina aconteceu durante 15 dias Uteis e em dois periodos, manha (das 9H as 11h) e tarde
(das 13h as 15h), com rodizios de grupos de até 10 pessoas. Ao final do projeto todos os
participantes receberam uma gratificacao curricular de cinquenta horas.
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EXPERIENCIA DE UM ENFERMEIRO RESIDENTE EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA FRENTE A
LESOES POR PRESSAQO

FERNANDA BAESSA
GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA
ANDREA CIBELE ROQUE
FABIOLA DONIZETTI ALVES

Um dos problemas resultantes de uma internacdo hospitalar prolongada em Unidade de Terapia
Intensiva é o aparecimento de lesGes na pele os tornando mais vulneraveis. Sdo denominadas
lesGes por pressdo (LPP), um dano na pele que resulta da pressdo intensa e/ou prolongada em
combinagdao com o cisalhamento e friccdo. Em pacientes oncoldgicos o aparecimento das LPP
resultante de suas comorbidades relacionada a doenga e/ou tratamento neopldsico associados
aos fatores de risco existentes em internacdo, deixando o paciente mais suscetivel ao seu
desenvolvimento. Essas lesdes sao eventos adversos ocorridos no processo de hospitalizagao, que
refletem indiretamente na qualidade prestada. O conhecimento das medidas de prevencdo deve
fazer parte da equipe de saude da instituicao, incluindo conhecimentos sobre prevencao, controle
e tratamento, podendo auxiliar na implementacdao de medidas preventivas para a melhora da
gualidade da assisténcia prestada. Os agravantes para o acometimento por LPP podem ser
prevenidos, diminuindo custos, reduzindo o risco do desenvolvimento e suas
complicagdes. Relatar minha vivéncia como enfermeira residente em oncologia, numa Unidade de
Terapia Intensiva diante das prevenc¢des/cuidados de lesdo por pressdo. Destaca-se a eficacia do
enfermeiro na realizacdo de processos de trabalho, estabelecendo estratégias necessdrias para
assisténcia continua e voltada para as necessidades reais dos pacientes, obtendo um tratamento
prevencionista e humanizado. No decorrer das atividades, observou que sdo unidades de alta
complexidade, com equipamentos avancados e equipe especializada para cuidados intensivos que
necessitam de monitorizacdo constante. A atuacdo de enfermeiro estd baseada numa visdo
holistica do paciente para alcancar uma assisténcia adequada e de qualidade. O conhecimento
para obter a eficicia das estratégias para prevengio/tratamento das lesdes é de suma importancia
para melhora do prognostico, levando em consideracdo que sdo pacientes com fatores de alto
risco para desenvolvimento de LPP, os pacientes com mobilidade prejudicada, percepcao sensorial
comprometida, submetidos a procedimentos cirdrgicos e em uso de dispositivos médico por
tempo prolongado, comorbidades, tempo prolongado de internacao, uso de ventilacdo mecanica,
edemas, entre outros, aumenta a possibilidade de LPP. Observa-se que desde a admissdao do
paciente é realizado exame fisico com avaliacdo para LPP, implantado plano de ag¢do para melhor
prognostico e evolucdo das lesdes.
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EXPERIENCIA DE UM ENFERMEIRO RESIDENTE EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA ONCOLOGICA
EM PREPARO PARA ATENGCAO A SARS-COV-2

FERNANDA BAESSA

GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA
ANDREA CIBELE ROQUE
FABIOLA DONIZETTI ALVES

Com essa pandemia do novo coronavirus o ano de 2020 estara marcado, é uma doenga
desconhecida, tanto do periodo de incubagdo, aspectos epidemioldgicos e transmissibilidade. E
necessaria uma assisténcia de enfermagem complexa e com rigoroso uso de EPI aos profissionais.
Somando esses cuidados a UTIl oncoldgica, onde o paciente faz parte de um grupo de risco, através
do seu histérico da doenga ou tratamento, podendo ser agravado pelo virus, necessitando de
cuidados intensivos, foi necessdrio uma reorganizacdo na instituicdo dos setores e leitos
destinados a atendimento de pacientes com esse diagndstico. A necessidade do atendimento em
conjunto com equipe multidisciplinar é indispensavel para melhor progndstico. A UTI é um setor
gue trabalha com uma equipe de assisténcia de enfermagem intensiva treinada para atender
pacientes criticos e com o inicio da pandemia fez se necessario instituir protocolos de
procedimentos de assisténcia multidisciplinar como aspiracdo de vias aéreas com sistema fechado,
posicionamento em prona, para um atendimento com qualidade e eficiéncia, aplicando um plano
de educacdo continua aos profissionais com énfase no uso de EPI ressaltando a importancia da
paramentacdo, desparamentacao e higienizacdo das maos. Experiéncia do enfermeiro residente
numa Unidade de Terapia Intensiva oncoldgica frente a SARS-COV-2. Considerando a recente
descoberta do coronavirus e poucos estudos, havera constantes mudangas em protocolos e
adequacdo dos profissionais, sendo de suma importancia a enfermagem no cuidado diario,
proporcionando EPI, evitando adoecimento e estabelecendo estratégias necessdrias para
assisténcia continua. Mesmo com todos os cuidados e prevencGes necessdrias, foi previsto que
chegaria até hospital oncoldgico, foi disponibilizado treinamentos, esclarecendo duvidas e
orientacbes permanentes sobre EPIs. Era visivel a inseguranca, ansiedade, medo, angustia
tomando conta dos corredores mesmo antes da sua chegada, colocando todos em alerta, sobre o
quanto estariamos prontos para isso. Com isso houve mudanga nas rotinas, preparagdo da equipe,
absenteismo de funcionarios, aumento de carga horaria, desconforto aos funciondrios devido a
utilizacdo de EPIs, algumas vezes de forma interrupta, e o mais importante, passar seguranca e
ajudar aquele paciente que tanto precisa de nés, para a profissio que escolhemos com muito
amor, mesmo estando com maior exposicdao ao contagio, sendo necessario medidas severas de
cuidados com o ambito familiar.
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FAST HUG EPM: UMA ABORDAGEM SISTEMATICA AO PACIENTE CRITICO EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA ONCOLOGICA

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
GABRIEL JOSE OLLER PEREIRA

ANDREA CIBELE ROQUE

LILIAN MARCELA SANTANA PINHO

FLAVIO ADEMILSON CORRADINI JUNIOR
GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA

KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS

Esforcos sdo empregados para melhorar a assisténcia prestada a pacientes internados em unidade
de terapia intensiva. Uma forma eficiente de se prover isto e gerar uma maior uniformidade nas
condutas sao através da aplicacao de checklists. O FAST HUG é um mnemonico com o objetivo de
sistematizar o atendimento ao paciente critico. Envolve sete itens que devem ser revisados
diariamente para uniformizar a assisténcia e evitar omissées nos cuidados intensivos. Sao eles:
Feeding (Alimentacdo), Analgesia, Sedation (seda¢dao), Thromboembolic prevention (Profilaxia de
trombose venosa), Head of bed elevated (decubito elevado), stress Ulcer prophylaxis (profilaxia de
Ulcera de stress) e Glucose control (controle glicémico) (VICENT, 2005). Em 2008, foi proposto,
através de um artigo para publicacao, o acréscimo de EPM ao FAST HUG original com os seguintes
significados: Evitar uso desnecessario de sondas e cateteres, Programar desmame de ventilacdo
mecanica e Medicac¢Ges corrigidas por funcdo renal e hepatica, além de profilaxia de Ulceras de
pressdo, a ser lembrado juntamente com a profilaxia de trombose venosa. Pretendemos revisar as
evidéncias que embasam os itens mencionados e enfatizar que a expansdo do mnemoénico para
FAST HUG EPM deve ser aplicada na rotina didria pela equipe da unidade de terapia intensiva
permitindo uma melhor abordagem e cuidado ao paciente critico. O FAST HUG EPM é um
conjunto de dez itens que devem ser avaliados pelo menos uma vez ao dia nos pacientes
internados em UTI (BARRERA JIMENEZ et al., 2019). Relatar a experiéncia e vivéncia no processo
de construcdo do protocolo fast hug epm em uma unidade de terapia intensiva oncoldgica. A
construcdo do protocolo com checklist Fas Hug EPM, foi de grande valia pois possibilitou trocas
favordveis entre nos e quando empregado com os critérios adequados pelos profissionais de
saude responsdaveis por UTls, resulta em melhoria da qualidade do cuidado oferecido. Apesar
disso, seus principios podem eventualmente ndo se aplicar a pacientes criticos em algumas
condicOes especiais. Para melhor aplicabilidade e elegibilidade do instrumento foi desenvolvido a
partir de ampla busca com revisao da literatura, para construcdo de um protocolo de atendimento
assistencial, utilizando as principais bases eletronicas (MEDLINE, LILACS e Cochrane), para que
assim o mesmo apresenta-se parametros mais fidedignos, o que representou um aspecto maior de
relevancia, contribuindo assim de forma ampla o crescimento pessoal.
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Il SIPAT INSTITUTO DO RIM DE PRESIDENTE PRUDENTE EM EPOCA DE PANDEMIA GLOBAL.

ELAINE CRISTINA CARVAJAL YARAIAN
FERNANDA APARECIDA SITULINO
BRUNA SANVEZZO LUSTRE

ARIELA CRISTINA RIBEIRO

CIPA significa Comissdo Interna de Prevencdo de Acidentes e tem em vista a prevencdo de
acidentes e doencas relacionadas no trabalho, busca harmonizar o trabalho e a prevencao da vida
e saude dos trabalhadores. Interagir a equipe de forma cautelosa e diversificada dentro de nossa
realidade atual, capacitando a equipe e acolhendo em seus medos e duvidas mediante ao trabalho
executado em época de pandemia. O incremento das ag¢des preventivas por parte da CIPA,
consiste, fundamentalmente, em observar e expor as condi¢des de riscos nos ambientes de
trabalho; solicitar medidas para diminuir e extinguir os riscos existentes ou até mesmo neutraliza-
los; debater os acidentes ocorridos, solicitando medidas que previnam acidentes parecidos e
ainda, guiar os demais trabalhadores quanto a prevencado de futuros acidentes na SIPAT (Semana
Interna de Prevencdo de Acidentes). Concluimos o objetivo de forma cuidadosa e trouxemos mais
entendimento aos colaboradores enfatizando a empatia, profissionalismo e ética. A CIPA (
Comissdo Interna de Prevencao de Acidentes), do Instituto do Rim de Presidente Prudente trouxe
esse Evento aos mais de 50 colaboradores de forma pratica, objetiva, enfatizando a era digital com
palestrantes via plataformas EAD, e Presencial dentro das normas de cuidados devido a pandemia
global. Dentre nossas palestras convidamos profissionais de renome para enfatizar os temas:
*Etica em Servicos de Saude *O que é medo? *Acidentes e falhas em servicos de hemodialise: Por
que acontecem e como evita-los? A palestra de "Etica em servicos de Saude" foi realizada em
plataforma ead com gravacdo, a palestra " O que é medo?" realizada de forma presencial seguindo
normas e cuidados em meio a pandemia, juntamente da palestra de " Acidentes e falhas em
servigos de hemodialise". Todas realizadas em local estratégico nao havendo aglomeragdes, junto
do uso de cronograma com o numero maximo de dez(dez) ouvintes a cada 30 minutos, que
também nao excedeu o tempo devido a demanda de trabalho.
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IMPACTO DO REPROCESSAMENTO DE DIALISADORES EM REUSO DE PACIENTES EM HEMODIALISE.

ELAINE CRISTINA CARVAJAL YARAIAN
FERNANDA APARECIDA SITULINO
BRUNA SANVEZZO LUSTRE

ARIELA CRISTINA RIBEIRO

A reutilizacdo do dialisador capilar em servicos de terapia dialitica € uma pratica realizada em
varios paises, mesmo nao tendo consenso sobre sua seguranca e eficacia em comparagdo ao
dialisador de uso Unico. O dialisador uso Unico, possui como agravante o alto custo, além da
preocupacdao com o volume do lixo hospitalar. Referente aos riscos do reuso, a exposicao dos
colaboradores aos produtos quimicos necessdrios a realizacdo do processo de reutilizagdo,
também como movimentos repetitivos relacionados a pratica dessa técnica; onde pode ocorrer
reducdo da eficiéncia da membrana, a contaminac¢do do sistema, as infec¢des cruzadas, as reagées
pirogénicas e as bacteremias. A relevancia em estudos que visualizem o efeito da adogao desses
métodos nesses processos, norteiam um impacto do reprocessamento de dialisadores em reuso
desses pacientes em hemodialise. Saber se apds um treinamento continuo com os colaboradores
na compra de reprocessadoras automaticas e continuidade de treinamento continuado
conseguimos nao s6 diminuir custos mas também melhorar a qualidade da saude dos
colaboradores, também empregada para controlar os custos. Apds as orientacdes frequentes e
treinamentos junto da equipe de enfermeiras e os demais colaboradores tanto reusistas quanto
da assisténcia de enfermagem, foi-se observado a necessidade de avaliar intensamente o reuso, e
estimular com o retorno tanto com os colaboradores quanto a conscientizacdo do paciente,
fazendo a necessidade de acompanhamento com a nutricionista de equipe. Os efeitos
apresentados foram além do estimado, o relacionamento interpessoal entre a equipe trouxe
maturidade e melhora nos processos de reuso, os pacientes apresentaram menos resisténcia ao
acionarmos ajuda nutricional, as boas praticas em reuso e de dialise segura apresentaram melhor
desempenho na equipe mostrando que, a teoria aliada a uma pratica adequada pode transformar
o ambiente de trabalho mais seguro tanto ao cliente quanto ao colaborador. Acreditamos que um
acompanhamento por periodo de maior tempo seria relevante. Orgdo de fomento financiador da
pesquisa: Instituto do Rim de Presidente Prudente Relato de experiéncia sobre a observacdo de
colaboradores do reuso apds treinamento com as reprocessadoras e equipe de enfermagem no
uso correto da heparina.
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IMPLANTACAO DE TRIAGEM ELETRONICA DE COLABORADORES EM SERVICO DE TERAPIA
DIALITICA.

ARIELA CRISTINA RIBEIRO

ELAINE CRISTINA CARVAJAL YARAIAN
BRUNA SANVEZZO LUSTRE
FERNANDA APARECIDA SITULINO

Em tempos de pandemia global pelo Covid-19, nés da hemodidlise do Instituto do Rim de
Presidente Prudente tivemos a necessidade de adotar medidas basicas de prevencdo junto de
nossos profissionais de saude, enfatizando e intensificando a lavagem das maos e friccdo com
alcool em gel, etiqueta respiratéria, toque, uso de objetos compartilhados e etc. O nosso servico
de didlise implementou um questiondrio pelo Google Drive onde fazemos e mantemos por meio
digital e whatsApp os dados relacionados aos sinais e sintomas de nossos profissionais de saude,
administrativo, higiene, entre outros. Relatar a experiéncia ao observar os didrios de evolugdo de
nossos colaboradores de forma clara, objetiva e eficaz, intensificando diariamente a observancia
de anormalidades relacionadas aos sinais de suposta infecgdo por coronavirus. Foi e estd sendo
observado segundo os relatos do questiondrio o acompanhamento de possiveis evolugdes
sugestivos de infeccdo viral ou ndo pelo Covid-19, além de nos dar respaldo por escrito de
supostas omissdes do contdgio da doenca, e nos servir de alerta constante. Em casos de suposta
infeccdo obtemos protocolo de local de atendimento ndao deixando o colaborador sem
acolhimento necessario. A experiéncia que tivemos sobre essa via de informacdo foi 6tima,
conseguimos manter controle e aprender a lidar com modernidade, aprendemos também a
utilizar ferramentas que sdo fornecidas de forma gratuita e ensinar aos colegas e demais
colaboradores a se adaptarem a nova era digital e ao nosso novo normal. Orgdo de fomento
financiador da pesquisa: INSTITUTO DO RIM DE PRESIDENTE PRUDENTE Neste questiondrio estdo
a solicitacdo de: Nome completo, RG ou CPF, Funcdo, Turno de trabalho, Sintomas Gripais, Se sim
a opcao de assinalar quais (tosse, febre, coriza, dor de cabeca, dor de garganta, falta de ar, dor
muscular, perda de olfato, perda do paladar, diarréia/ndusea/vomito), Temperatura atual e qual a
forma de trabalho (presencial ou home office).
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LIGA ACADEMICA NO CENARIO ATUAL DE PANDEMIA

KELLY CRISTINA DE LIMA RAMOS PINTO
NATALIA NEVES DA SILVA
KARINA SILVA RIBEIRO

A liga académica é uma associacdo de docentes e professores que tem a finalidade de
complementar a formacao universitdria em uma area especifica. As ligas devem comtemplar trés
pontos fundamentais: a educagdo, pesquisa e extensao, promovendo atividades que garantam
novos conhecimentos aos estudantes e o enriquecimento curricular. As atividades da liga sdo
organizadas pelos estudantes com o auxilio do professor responsavel e conta com a participagao
de profissionais e pesquisadores que relatam suas experiéncias e saberes sobre um determinado
tema, sendo responsavel por proporcionar uma comunicagdo entre os individuos nos diferentes
estagios da profissdo assim como entre calouros e veteranos, incentivando a autoaprendizagem e
0 senso critico e preparando os académicos para os avangos do conhecimento cientifico. Relatar a
experiéncia da adaptacdo de uma liga académica em formato virtual, devido ao cendrio atual de
pandemia do Covid-19. Apesar das dificuldades encontradas no inicio da pandemia, a liga vem se
adaptando a novos recursos de comunicagdo para dar seguimento a suas praticas nesse cenario.
Futuramente, espera-se que a liga possa contar com atividades na modalidade presencial e
distancia, adicionando o meio virtual em nossas programacdes. Orgdo de fomento financiador da
pesquisa: Préprio No inicio do primeiro semestre de 2020 a Liga Académica em Saude da Mulher,
acontecia de forma presencial com a participacao de palestrantes e ligantes, os encontros eram
guinzenais com duracdo em torno de cinquenta minutos e temas predeterminados. Com o inicio
da pandemia do novo coronavirus e a suspensao de atividades presenciais, a liga passou a operar
de forma virtual, com o intuito de proporcionar aos ligantes a continuidade das atividades. As
palestras foram transmitidas na forma de lives nas redes sociais da liga, onde os ligantes poderiam
acessar e participar mandando suas duvidas e comentdrios. Durante o processo de adaptacdo
foram encontrados alguns obstaculos, como a instabilidade da internet dos alunos coordenadores
da liga como também dos palestrantes, e na obtencdo da lista de presenca dos ligantes, uma vez
gue algumas lives coincidiam com o hordrio de aula dos mesmos. Por outro lado, as atividades em
forma virtual da liga possibilitou o aumento do seu alcance, incluindo publicos que ndo teriam a
oportunidade de participar no formato presencial, como estudantes que ndo eram inscritos na liga
e outros professores e profissionais.
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LIGA MULTIPROFISSIONAL EM TERAPIA INTENSIVA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS
ANA MARIA SILVA CAMARGO

NATALY ROSSINI

HUGO LIMA DOWER

KATELEEN DE LIMA ALCANTARA
HIBERSON DONATO DA SILVA

ANA CAROLINA GREGORIO RAPOSO
MARIA CAROLINA LINS DE SOUZA
ISADORA CORDEIRO TROMBIM
GABRIELLY CAROLINY DE SOUZA GOMES
DEBORA DIDONE SENEDEZ

MARIA ANTONIA DA SILVA QUIROZ

As ligas académicas consistem em organizacbes de estudantes e profissionais da area da saude
para desenvolvimento de trabalhos cientificos, assistenciais e sociais, a fim de fortalecer a
formacao académica. A liga Multiprofissional em Terapia Intensiva abrange profissionais e
académicos do curso de nutricdo, fisioterapia, enfermagem e farmacia, sendo gerida pela
Residéncia Multiprofissional em Terapia Intensiva. Durante o semestre foi abordado temas
relacionados a cuidados paliativos, posicdo prona, manejo da dor no paciente critico e
atendimento farmacoterapéutico no paciente COVID. O trabalho tem como objetivo relatar a
experiéncia vivenciada pelos coordenadores de uma Liga Multiprofissional por meio de atividades
de ensino e extensdo. A participacao e direcao da Liga Multiprofissional em Terapia Intensiva foi
um desafio considerando a mudanca abrupta no cendrio mundial, porém, proporcionou intenso
conhecimento aos envolvidos permitindo trocas de experiéncias entre profissionais de outros
servicos e atualizacio de conhecimento. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: N3o
houve. Os encontros da Liga aconteceram no primeiro semestre de 2020, quinzenalmente, em um
hospital universitdrio do Oeste Paulista, sendo a primeira palestra realizada por um enfermeiro
com o tema "manejo da dor no paciente critico"; posteriormente o tema do encontro, liderada por
uma fisioterapeuta, foi "cuidados paliativos na UTI". Em decorréncia do cenario de saude publica
em que fomos inseridos, os encontros presenciais se tornaram invidveis, sendo substituidos por
encontros online através de canais de comunicacdo com temas relacionados ao contexto atual. O
conteudo relacionou o paciente critico a transmissdo do virus SARS-CoV-2, sendo intitulado
"Acompanhamento farmacoterapéutico no paciente com COVID-19" e "Anticorpos monoclonais
na terapia adjuvante do paciente com COVID-19 em UTI" ministrada por uma farmacéutica de
outro servico hospitalar do Rio de Janeiro. Por fim, outro ensinamento realizado foi "Posicdo
prona no paciente com COVID-19 em ambiente de UTI" proporcionado pelo coordenador do
servico de fisioterapia de um servico hospitalar de grande porte.
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MICROBIOLOGIA NA ENFERMAGEM

GIOVANA BRITO BERTOLINI FIRMINO

Introducdo A Microbiologia dedica aos estudos dos microrganismos, analisando suas funcées,
caracteristicas, metaboliza¢des, distribuicdes e seus efeitos. Também estuda os microrganismos
patogénicos, ou seja, aqueles que causam doengas infecciosas. Diante disso, devido a
complexidade de assimilacdo de conteldo das diversas classes de microrganismos, suas
especificidades e complexidades, durante as aulas do técnico em enfermagem da ETEC Prof?
Carmelina Barbosa de Dracena, foi proposto uma metodologia diferenciada para que os
estudantes atingissem a aprendizagem significativa. Objetivo Relatar a pratica pedagdgica com
estudantes do técnico em enfermagem sobre microbiologia na Feira das Habilidades da
ETEC. Conclusdao A proposta em desenvolver maquetes com as classes de microrganismos e
patologias associadas como projeto consolidou de todos os modos uma pratica pedagdgica
significativa, sendo observada a importancia da orientacdo e acompanhamento docente no
desenvolvimento das capacidades individuais e em grupo no desempenho eficaz das funcgdes
educacionais e profissionais, procurando contemplar, portanto, a formag¢do integral
discente. Descricao da Atividade A Feira das Habilidades é um evento anual da ETEC Prof.2
Carmelina Barbosa de Dracena, em que os cursos da unidade demostram a toda comunidade
escolar projetos desenvolvidos em sala de aula. Os alunos do 12 médulo do Técnico de
enfermagem apresentaram maquetes de classificacdes dos grupos e classes de microrganismos,
bem como as principais doencas tendo como objetivo demostrar as diferencas e especificidades
de cada grupo. O trabalho foi interdisciplinar, entre os componentes de Centro cirdrgico e
Protecdo e Prevencdo, demostrando a importancia do conhecimento teérico aplicado a pratica
diaria do futuro Técnico em Enfermagem. Dessa forma, a atividade pedagégica como metodologia
ativa visou aprofundar os conhecimentos em microbiologia.
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O ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO DA ATENGAO BASICA NO CONTEXTO DA PANDEMIA DE
SARS-COV-2: UM RELATO DE EXPERIENCIA

PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP
GABRIELE KAUIZA AGUIAR BONI

DANIELA GARCIA DAMACENO

De acordo com as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para os cursos de Graduacdo em
enfermagem, o estdgio curricular supervisionado (ECS) foi implantado no ano de 2001, com o
intuito de qualificar a formacdo e preparar os estudantes para os desafios da profissdo, propondo
gue permitam aos graduandos a vivéncia tedrico-pratica necessaria para sua formacgdo. Seguindo a
grade curricular, o ECS é realizado nos dois ultimos semestres do curso sendo dividido em ECS | e
Il, devendo totalizar no minimo 20% (vinte por cento) da carga total do curso de enfermagem
(RIGOBELLO et al., 2018). No entanto, no contexto da pandemia de 2020, o Ministério da
Educacdo (MEC) em parceria com o Ministério da Saude flexibilizou a carga hordria do ESC por
meio da portaria N2383, de 9 de abril de 2020, permitindo que os estudantes da drea da saude se
formassem concluindo 75% (setenta e cinco por cento) do ECS. Relatar a vivéncia de trés
académicas de enfermagem durante o Estdgio Supervisionado | no contexto da pandemia de Sars-
CoV-2. Apesar de varias mudancas ao longo do nosso estagio foi possivel concluir com novos
aprendizados, conhecimento de novos campos e experiéncias relacionadas a lidar com diversas
situacGes. Em fevereiro de 2020, teve inicio o ECS I. Nas duas primeiras semanas, foram realizados
momentos de preparacdo para o comeco das praticas em campo que seria na Atencdo Basica. O
estdgio era o mais aguardado pelos estudantes, pois colocariamos em pratica todo nosso estudo,
teriamos autonomia para discutir casos com a enfermeira das unidades. J& haviamos conhecido
nossas unidades e comecamos a realizar nossas atividades como futuros enfermeiros. Contudo, no
final de marco em razdao da pandemia fomos afastados do campo. Em meados de junho
retornamos ao campo, entretanto tudo estava diferente, a carga hordria, os campos eram
diferentes. Essa nova realidade nos fez vivenciar diferentes cenarios UBS/ESF, vigilancia sanitaria e
epidemioldgica e telessaude. E a autonomia que tanto ansiamos? Essa encontrava um obstaculo
em visitas e consultas suspensas devido ao risco de contaminacdo. Entretanto essa experiéncia tdo
Unica, nos desafiou a desenvolver habilidades de organizacdo e empatia, possibilitando o
desenvolvimento de procedimentos como curativos, acompanhamento da sala de pré e pds
consulta e campanhas de vacinagao.
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O IMPACTO DA INTERRUPCAO DE EDUCACAO EM SAUDE DURANTE A PANDEMIA NA ATENCAO
BASICA

MARIA FERNANDA FERREIRA DE SOUZA
CAMILA ZANNI SANTOS
KELLY CRISTINA DE LIMA RAMOS PINTO

Os grupos de saude promovem troca de conhecimentos e saberes, pois os sujeitos se transformam
e sao multiplicadores das informagdes, buscando a autonomia, a cidadania e a
interdisciplinaridade. Trata- se de construir a¢des educativas, visando suprir lacunas que
interferem no autocuidado e estreitam as relagdes entre os pacientes e profissionais de saude. De
tal forma é inquestiondvel que os ganhos, através do trabalho em grupos de educa¢do em saude
na atencdo bdsica, sdao primordiais. Relatar a experiéncia académica relacionada ao
interrompimento dos grupos de saude em uma Estratégia de Saude da Familia (ESF) do Oeste
Paulista em decorréncia da Pandemia. Vimos até aqui que a pandemia ocasionou um momento de
fragilidade em relacdo a educacdo em saude na Estratégia de Saude da Familia (ESF) e sera de
extrema importancia a adaptacdo dos funcionarios para lidar com tal cendrio. Durante o estagio
curricular obrigatério do quarto semestre pudemos observar com facilidade a importancia dos
grupos em saude e como estes influenciam diretamente no aspecto biopsicossocial dos usudrios.
Frente a uma nova realidade e a necessidade de uma adaptacdo devido ao momento de pandemia
foi-se necessario interromper tais atividades. Nota-se que durante o atendimento, principalmente
nas consultas de enfermagem, é importante orientar e sanar duvidas relacionadas a saude do
individuo e da comunidade , duvidas essas que quando ndo esclarecidas impactam grandemente a
vida da populacdo, podendo gerar consequéncias danosas, comprometendo todo o conceito de
saude que envolve o individuo.
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O IMPACTO DA LEI 17137/19 QUE GARANTE A CESAREA A PEDIDO NA ASSISTENCIA MATERNO
INFANTIL

ESTEFANO DE LIRA FERNANDES
LIDIANE COLA ROCETI DAL PONTE
KELLY CRISTINA DE LIMA RAMOS PINTO

O fendbmeno do aumento das taxas de cesdreas é registrado na maioria dos paises do mundo. No
Brasil, segundo dados publicados pelo Ministério da Saude o percentual de partos cesareos é de
40% na rede publica, chegando a 84% na saude suplementar. Nesse sentido, o Ministério da Saude
e a Agéncia Nacional de Saude implementaram medidas para incentivar o parto normal e reduzir o
numero de cesdreas desnecessdrias. Em foi finalizado o escopo do projeto Parto Adequado. Em
contrapartida em agosto de 2019 foi sancionada a lei n? 17.137, no Estado de S3o Paulo,
garantindo a parturiente a possibilidade de optar por cesdrea a partir da trigésima nona semana
de gestacdo. Relatar a experiéncia relacionada ao processo de cumprimento da lei 17.137 que
garante a assisténcia a gestante que solicita parto cesdrea em uma maternidade publica do Oeste
paulista. Entendemos que se, ao mesmo tempo, a lei estadual, sancionada em agosto de 2019,
fortalece a autonomia da mulher na decisao de seu plano de parto, também leva ao aumento dos
indices de cesareas que poderiam seguramente ter sido partos normais, proporcionando maiores
riscos materno-fetal. Com a implantacdo do Projeto Parto Adequado observamos mudancas nas
praticas da assisténcia materno-fetal, como matriciamento para o melhor manejo do parto
humanizado aumentando assim os indices de parto normal. A partir do sancionamento da lei
acima mencionada, observamos que gestantes com 39 semanas e claras condigdes para evolugao
de um parto normal optaram por cesareas, principalmente ao entrar em trabalho de parto.
Observamos também que, no geral, estas gestantes que tinham o desejo pela cesdrea ndo tinham
plano de parto e na maioria das vezes ou ndao haviam recebido orientagdes relacionadas ao parto
normal no pré-natal, ou orientacdes insuficientes, gerando muitas duvidas e grande inseguranca
por parte da gestante. Dessa forma observou-se aumento no indice de cesareas.
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O OLHAR MULTIPROFISSIONAL SOBRE AS TECNOLOGIAS EM SAUDE EM UM SERVICO DE
URGENCIA E EMERGENCIA - RELATO DE EXPERIENCIA

ANA PAULA BRAMBILO MENEGASSO VIEIRA
LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES
MICKAELA CARVALHO ALVES

PRISCILA ISABEL FERREIRA

GABRIELE RANIERO DA SILVA

DIEGO OSVALDO DOS SANTOS

A légica que embasa os principios das Tecnologias em Saude é desafiadora tanto para a atencdo
primaria quanto terciaria que muitas vezes produzem saude com o propdsito de agilizar o
atendimento por meio de tecnologias duras, direcionadas para o modelo uni profissional. Nas
ultimas décadas as tecnologias vém sendo introduzidas com o intuito, qualificar a assisténcia
prestada ao usuario, de modo a garantir a integralidade. Sendo assim as Tecnologias em Saude
contemplam trés ferramentas que proporcionam a integralidade do cuidado e a garantia de
humanizacgdo. Estas tecnologias sdo denominadas como leves, leveduras e duras, e sdao aplicaveis
em todos os niveis de aten¢do. Relatar a compreensao da aplicabilidade das Tecnologias em Saude
em um servico de Urgéncia e Emergéncia de um Hospital de Referéncia. As tecnologias dao énfase
a assisténcia integral ao usuadrio, pois a partir delas, as intervencées tornam-se mais qualificadas e
o atendimento ao paciente é eficaz, promovendo a saude de forma singular, garantindo o
atendimento dos principios do Sistema Unico de Saude brasileiro. Conclui-se que ha a necessidade
de compreender de forma aprofundada tais principios, se o objetivo da assisténcia for colocar o
usudrio como centro das acbes de saude. Em ambito intra-hospitalar, os setores de maiores
complexidades requerem alta densidade tecnoldgica. Observou-se que as tecnologias leves sdo
importantes no que diz respeito ao vinculo estabelecido entre usuario e trabalhador de saude. As
tecnologias leveduras, efetivadas pelo saber estruturado-profissional e pela dureza do raciocinio
clinico do profissional e a leveza do usuadrio. Ja as tecnologias duras se sustentam na necessidade
da utilizacdo de procedimentos de grande densidade tecnoldgica. Dessa forma as tecnologias em
saude se fazem essencial no pronto socorro garantindo a resolutividade do cuidado de forma
integral e tendo o usudrio como centro das intervencdes de saude. Compreendeu-se que a
resolutividade dos casos graves se da devido as tecnologias em saude por meio do uso articulado
da comunicacao, raciocinio clinico e do apoio diagndstico e terapéutico. Devido alta especificidade
do Hospital de Referéncia, as tecnologias duras ainda é o conceito mais utilizado no atendimento,
pois devido a complexidade que os mesmos demandam tém-se utilizado as inovagbes
tecnolégicas, colocando as tecnologias leves e leveduras como secundarias, ndo garantindo assim
o atendimento integral a saude do usudrio, familia e comunidade.
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OUTUBRO ROSA

LILIAN MARCELA SANTANA PINHO
WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
KARINA ALEXANDRA BATISTA DA SILVA FREITAS

O Outubro Rosa é um movimento internacional de conscientizacdo para o controle do cancer de
mama. Neste sentido, tem o objetivo de promover o autocuidado, compartilhar informacgdes
acerca do assunto e proporcionar maior acessibilidade a consultas médicas e exames, como a
mamografia. Como representantes da Liga Académica em Oncologia e Cuidados Paliativos (LAOCP)
da Universidade do Oeste Paulista, cabe a nds realizarmos acdes e promover estas informacgdes,
compartilhando conhecimento com a populagdo. Este relato de experiéncia tem como objetivo
expor o evento proporcionado pela LAOCP ao alunos e publico em geral no Outubro Rosa. Por fim,
este momento nos proporcionou compreender ainda melhor o quanto o tratamento oncolégico e
seu cuidado e assisténcia deve ser integral e individualizado, ou seja, trabalhar em equipe
multidisciplinar, uma vez que o diagndstico do cancer afeta o paciente em todas as suas esferas -
emocionalmente, fisicamente e fisiologicamente. No ano de 2019, realizamos um evento em
parceira com a associa¢ao "Amigas do Peito" de Presidente Prudente no Sesc local, com a intengao
de dar voz as mulheres que vivenciaram a doenca de cancer de mama. Somos extremamente
habituados a ouvir somente o lado profissional, teorias, diagndsticos, tratamentos e protocolos,
mas identificamos a necessidade de reconhecer as vivencias das pacientes, uma vez que é
indispensavel o olhar individualizado e humanizado ao paciente. O encontro foi realizado em uma
tarde, onde contamos com trés mulheres que viveram intensamente o cancer e que hoje expdem
as sua vivencias com a intencdo de apoiar e encorajar mulheres em tratamento, além da presenca
de alunos participantes da liga académica e pessoas que estavam no local e se sentiram atraidos
pelo momento. A roda de partilhar € um momento singular de partilha, onde a subjetividade
apresentada agregou muito conhecimento acerca do paciente oncolédgico, conhecimentos que
dificilmente encontraremos em literatura, uma vez que o compartilhar destas experiéncias foram
t3o Unicas e verdadeiras.
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PANDEMIA VERSUS APRENDIZADO, UM RELATO DE EXPERIENCIA

CAROLINA CANDIDO DA SILVA

CELI CRISTINA CALAMITA QUIROGA
STELLA COSTA DE OLIVEIRA
MARIANA DOS SANTOS PEREIRA
JOSE VICTOR RIBEIRO DE SOUSA

Durante o 62 termo do curso de Enfermagem o plano de ensino proposto dispde do ensino tedrico
em sala de aula, e a pratica no ambiente hospitalar. A disciplina de Enfermagem Cirurgica, que
compde a grade, passou a ter sua parte tedrica pelo método presencial remoto em plataforma
online, e a pratica foi remanejada para uma futura reposicdo, em decorréncia da pandemia
ocasionada pelo virus SarsCov-2, causador da Covid-19. A reposicao das praticas da disciplina em
guestdo ocorreram no laboratdrio de Enfermagem da Unoeste, no més de agosto, dos dias 10 ao
18. Descrever a experiéncia vivenciada pelos alunos do atual 72 termo do curso de Enfermagem,
na reposicao do estagio de Enfermagem Cirurgica em laboratério, disciplina referente ao 62 termo,
que foi remanejada por conta da Pandemia. Concluimos que a reposicdo das praticas em
laboratdrio foram favoraveis ao conhecimento em sua grande parte, ainda que defasada de certas
oportunidades e experiéncias que poderiamos ter vivenciado se a mesma ocorresse no ambiente
hospitalar, embasado em praticas vivenciadas em termos anteriores. Tendo observado isso,
ambos os métodos utilizados nas praticas, seja em laboratério ou hospital, sdo pertinentes para o
aprendizado, onde caso fossem incrementados em sequéncia, proporcionariam menor taxa de
inseguranga aos alunos na realizagdao de procedimentos, oferecendo melhor atendimento aos
pacientes. A reposicdo somente foi possivel mediante as medidas de distanciamento, higienizacdo
das maos, uso de mascara obrigatério por todos os alunos e profissionais do campus e nimero de
académicos reduzidos. A pratica buscou suprir, de forma possivel, o conteiudo que seria visto no
ambiente hospitalar, dando complemento ao conteudo estudado na parte teédrica. Foi abordado
todo o periodo perioperatério, paramentacdo e instrumentacdo cirdrgica, drenos e ostomias,
feridas, dentre casos clinicos discutidos dia-a-dia. A reposi¢ao no laboratério teve pontos positivos
e negativos, dos quais podemos destacar como bons a dinamizacdo da troca de ideias e
conhecimentos, discussdo de casos, mostra de produtos utilizados nos cuidados com lesGes e
curativos, revisdao de técnicas aprendidas anteriormente, sendo benéficos para a fixacdo do
conteuddo. Todavia, o aprendizado somente em laboratério impossibilita o contato direto e a
realizacdo das técnicas em pacientes, quando no hospital.
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REALIZAGCAO DE PROTOCOLOS E TREINAMENTOS NO SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE
PRESIDENTE PRUDENTE: UM RELATO DE EXPERIENCIA DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS EM
TERAPIA INTENSIVA.

QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS
ANA MARIA SILVA CAMARGO

NATALY ROSSINI

HUGO LIMA DOWER

KATELEEN DE LIMA ALCANTARA

MARIA CAROLINA LINS DE SOUZA
ISADORA CORDEIRO TROMBIM

ANA CAROLINA GREGORIO RAPOSO
HIBERSON DONATO DA SILVA

Durante o segundo semestre da Residéncia Multiprofissional em Terapia Intensiva, nds residentes
vivenciamos o atendimento pré-hospitalar por meio do SAME (Servico de Atendimento Mével de
Emergéncia), considerando que este é um dos meios do individuo para entrada ao servico
tercidrio, sendo este paciente, eventualmente transferido a UTI. Durante esta pratica, foi
observado, a caréncia de padronizagdao nas acdes realizada pelos profissionais pré-hospitalares,
sendo assim, formulado protocolo operacional padrdo relacionado a passagem de
plantdo,oxigenioterapia, manejo da crise em saude mental e avaliagdo dos sinais vitais O trabalho
tem como objetivo relatar a experiéncia vivenciada pelos residentes multiprofissionais na
realizacdo de protocolos e treinamentos em uma unidade de servico pré-hospitalar A realizagao
desse treinamento voltado aos profissionais do Servico Mdvel de Emergéncia, evidencia a
necessidade de padronizacdo dos servicos considerados rotineiros para garantir a seguranca do
paciente que estd sendo atendido e sanar duvidas dos profissionais relacionado a assisténcia a
salide e organizacdo do préprio servico Orgdo de fomento financiador da pesquisa: Ndo houve Os
treinamentos aconteceram durante o més de novembro, foram realizados na central do SAME,
nos periodos diurno e noturno. Foi abordado a necessidade de mensuracdo dos sinais vitais para
todos os pacientes atendidos pelo servico, exceto remoc¢des para unidades terciarias e/ou
secundarias pois estes ja sdo avaliados na unidade de origem, a fim de identificar lesGes e/ou
alteracGes no paciente durante a abordagem inicial. Aos pacientes que necessitam de
oxigenioterapia (saturacdo menor que 92%, dispneia, taquipneia, sinais de hipoxemia) visando
atingir uma saturacdo-alvo de 94-98% estdo indicados o uso de cateter nasal de oxigénio (fluxo de
1-6 L/min) ou mascara sem reinalacdo com reservatdrio, considerando a disponibilidade de
materiais no servico mével. Além disso, had prevaléncia dos atendimentos as emergéncias
psiquidtricas, sendo necessario realizar imobilizacdo e contencdo mecanica em situacdes em que
este for o Unico meio disponivel para prevenir dano imediato ou iminente ao paciente e/ou aos
demais; este ato sé pode ser realizado sob supervisdao e autorizacdo do enfermeiro. Por fim, a
passagem de plantdo que tem como objetivo transmitir informacdes de forma clara e direta sobre
os acontecimentos ocorridos durante o periodo de trabalho deve ser realizada contendo
informacdes sobre as condi¢cbes dos materiais e da propria ambulancia
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REALIZACAO DE TREINAMENTO DE SUPORTE BASICO E AVANCADO DE VIDA, AOS FUNCIONARIOS
DE UMA UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO EM PRESIDENTE PRUDENTE: UM RELATO DE
EXPERIENCIA DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS EM TERAPIA INTENSIVA.

QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS
ANA MARIA SILVA CAMARGO

NATALY ROSSINI

HUGO LIMA DOWER

KATELEEN DE LIMA ALCANTARA

A Parada Cardiorrespiratdria é uma das emergéncias cardiovasculares com elevada prevaléncia e
grande mortalidade. Para melhorar esses resultados é necessario o reconhecimento precoce,
intervencdes corretas e cuidados apds o retorno a circulagdo espontanea que ira contribuir com o
progndstico dos pacientes. Para atingir o éxito é imprescindivel que os profissionais de saude
tenham conhecimento necessdrio para atender pacientes que sofrem de Parada
Cardiorrespiratdria, para isso, utiliza-se a capacitacdo da equipe de saude; os treinamentos sao
estratégias utilizadas no ensino de profissionais e académicos, para o desenvolvimento de
competéncias e habilidades, com intuito de agregar mais conhecimentos diante dos assuntos
abordados, podendo assim, melhorar a assisténcia prestada. A elaboracdo do treinamento de
suporte basico e avangado de vida, tem como objetivo qualificar os colaboradores da Unidade de
Pronto Atendimento de Presidente Prudente, proporcionando uma melhor compreensdo na
gestdo do cuidado e no atendimento ao paciente que se encontra em parada cardiorrespiratéria O
trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia vivenciada pelos residentes multiprofissionais
em terapia intensiva na realizacdo do treinamento de suporte basico e avancado de vida A
realizacdo desse treinamento voltado aos profissionais de salude evidencia a necessidade de
capacitacdo e atualizacdo constante em estabelecimentos de saude, visto o fragil conhecimento
prévio apresentado pelos profissionais e necessidade de desmistificacdo de determinadas acdes
no atendimento as vitimas em parada cardiorrespiratéria Orgdo de fomento financiador da
pesquisa: Ndo Os treinamentos aconteceram durante no més de novembro de 2019, foram
realizados em uma sala de reuniées da unidade, sendo que cada turma possuia em média 10
funcionarios entre auxiliares/técnicos de enfermagem e enfermeiros. Inicialmente, foi proposto
um atendimento ficticio de Parada Cardiorrespiratéria e foi solicitado que os profissionais
realizassem a assisténcia em um manequim de simulacdo realistica posicionado em uma maca.
Apds esse momento, foi estimulado o relato dos mesmos sobre os pontos positivos e pontos a
melhorar da simulacdo realizada anteriormente. Em seguida, realizamos uma aula expositiva
embasado na American Heart Association para fixacdo do conteldo proposto, sendo abordado os
temas de suporte basico e avancado de vida baseado na atualizacdo de 2018 da AHA. Por fim,
sanamos todas as duvidas surgidas e possibilitamos nova pratica com auxilio do manequim.
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REALIZAGAO DOS TREINAMENTOS DE MANEJO DO SISTEMA DE PRESSAO ARTERIAL INVASIVA E
PRESSAO INTRA-ABDOMINAL, VENTILACAO MECANICA INVASIVA BASICA, DROGAS VASOATIVAS,
TESTE DE RESIDUO GASTRICO E BALANGO HIDRICO NA UNIDADE DO PRONTO SOCORRO: UM
RELATO DE EXPERIENCIA DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS EM TERAPIA INTENSIVA.

NATALY ROSSINI

KATELEEN DE LIMA ALCANTARA
QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS
HUGO LIMA DOWER

ANA MARIA SILVA CAMARGO

O pronto socorro é a principal porta de entrada no hospital, destinado a prestar assisténcia aos
pacientes com ou sem risco de vida, cujos agravos a saude necessitam de atendimento imediato.
Neste ambiente, os profissionais da saude nele inseridos devem mostrar uma assisténcia agil e
decisiva, a fim de reduzir os riscos que ameag¢am a vida do paciente. Por isso, os profissionais de
enfermagem responsaveis pelo cuidado primdrio, devem ter o conhecimento ao manusear
pressao arterial invasiva, pressdo intra-abdominal, ventilagdo mecanica invasiva basica, drogas
vasoativas, balanco hidrico e teste de residuo gastrico afim da melhor assisténcia ao
doente. Relatar a experiéncia vivenciada pelos residentes multiprofissionais em terapia intensiva
na execu¢do dos treinamentos para os colaboradores da unidade de pronto socorro de um
hospital de grande porte em Presidente Prudente. A realizagdao desse treinamento voltado aos
colaboradores do servico, foi de suma importancia para o local, visto a necessidade de acbes
rapidas e eficientes frente ao paciente que adentra a unidade do pronto socorro e de grande
realizacdo para a equipe de residéncia multiprofissional em Terapia Intensiva. Orgdo de fomento
financiador da pesquisa: Ndo houve Durante os dias 23 até 28 do més de setembro de 2019, cerca
de 92 colaboradores (técnicos/auxiliares de enfermagem e enfermeiros), que fazem parte da
Unidade Pronto Socorro Adulto e Infantil receberam o treinamento ministrado pelos residentes
em Intensivismo (R1). Os mesmos, foram divididos em trés periodos (matutino, vespertino e
noturno), sendo posteriormente separados em quatro diferentes grupos, de forma que uma
clinica realizava a cobertura da outra que estava ausente. As aulas tedricas expositivas e praticas
aconteceram in loco, em uma sala de aula disponibilizada pela instituicdo. A fisioterapeuta aplicou
o contexto da ventilacdo mecanica invasiva basica, exclusivamente aos enfermeiros; o
farmacéutico explicou sobre a farmacologia das drogas vasoativas mais utilizadas e suas
especificidades no preparo; a enfermeira demonstrou e introduziu o contexto da pressao arterial
invasiva (PAl), além da pressdo intra abdominal; a nutricionista apresentou sobre balanco hidrico e
teste de residuo gastrico estes direcionados aos enfermeiros, auxiliares/técnicos de enfermagem.
Considerando toda essa abordagem, durante o treinamento pratico, foi realizado
guestionamentos aos profissionais sobre o assunto, saciado as duvidas presentes e ficamos
abertos a troca de experiéncias.
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REALIZACAO DOS TREINAMENTOS DE SUPORTE BASICO / AVANCADO DE VIDA E AUXILIO A
INTUBACAO PARA COLABORADORES DA CLINICA CIRURGICA DE UM HOSPITAL DE GRANDE PORTE
EM PRESIDENTE PRUDENTE.

NATALY ROSSINI

KATELEEN DE LIMA ALCANTARA
QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS
HUGO LIMA DOWER

ANA MARIA SILVA CAMARGO

No inicio do ano de 2020, houveram novas contrata¢des de colaboradores (técnicos/auxiliares de
enfermagem e enfermeiros) em um hospital de Presidente Prudente, sendo estes, destinados
principalmente as enfermarias do mesmo. Pacientes internados nestes locais sdo sempre
assistidos pela equipe, porém, pode ocorrer eventualidades e intercorréncias, como uma parada
cardiorrespiratéria (PCR), e para isso, a equipe deve estar apta para gerenciar e conduzir o suporte
basico/avancado de vida e auxilio intubacdo, quando indicado pelo médico. Sendo assim,
observou-se a necessidade de um treinamento tedrico e pratico, voltado para a equipe da clinica
cirdrgica afim de ampliar o conhecimento e maximizar o desempenho dos profissionais frente a
PCR. Relatar a experiéncia vivenciada pelos residentes multiprofissionais em terapia intensiva na
execuc¢do do treinamento para os colaboradores da enfermaria Clinica Cirdrgica de um hospital de
grande porte em Presidente Prudente. A realizagao desse treinamento voltado aos colaboradores
do servico da enfermaria clinica cirdrgica, demonstra a necessidade do aprendizado de novos
profissionais admitidos e de atualizacdo para aqueles com maior experiéncia. Orgdo de fomento
financiador da pesquisa: Ndao houve. treinamento ocorre durante os dias 26 e 27 de fevereiro de
2020, em trés periodos (matutino, vespertino e noturno), em uma sala de aula disponibilizada pela
instituicdo. Os 93 colaboradores (técnicos/auxiliares de enfermagem e enfermeiros) fazem parte
de quatro clinicas (Especialidades 1 e 2, Cirurgica Geral e Ortopedia), estes, foram separados em
dois dias (26 ou 27 de fevereiro) e horarios (duas turmas no periodo da manh3, tarde e noite em
cada um dos dias). Durante o treinamento nenhuma clinica ficou sem quaisquer assisténcias de
enfermagem, pois uma clinica realizava a cobertura da outra que o profissional estava ausente. Na
abordagem tedrica, foi introduzido o contexto atualizado do suporte basico de vida, seguido do
suporte avancado de vida e posteriormente o auxilio a intubacdo. Logo em seguida, os
profissionais realizaram a pratica sob supervisdo dos residentes, com o uso de manequim para
ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP) adulto, AMBU e demais equipamentos destinados a este
momento. Por fim, durante o treinamento pratico, foi orientado a corre¢cdo de alguns erros em
conduta e apds, realizou-se questionamentos aos profissionais sobre o assunto, saciamos as
duvidas presentes e ficamos abertos a troca de experiéncias e situacdes ja vivenciadas por nés e
pelos mesmos.
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RELATO DE EXPERIENCIA DA VIVENCIA DE ENFERMEIROS NA PANDEMIA EM UMA MATERNIDADE
DO OESTE PAULISTA

ESTEFANO DE LIRA FERNANDES
MARLUCIA APARECIDA AMBROSIO DOS SANTOS
KELLY CRISTINA DE LIMA RAMOS PINTO

O novo Coronavirus, conhecido cientificamente, em inglés, por Severe Acute Respiratory
Syndrome-Coronavirus (SARS-CoV-2), o causador da infec¢gdo humana COVID-19 foi o causador de
pneumonias, inicialmente, em uma provincia da China. Sua principal via de transmissao é por meio
de goticulas de secrecdes de vias respiratdrias ou por meio de objetos contaminados, com o virus,
por estas goticulas. Individuos sintomaticos, no geral, evoluem com febre, dor de garganta,
dispneia e perda do paladar, entre outros sintomas. Declarada entdo como "Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Internacional" pela Organizagcdao Mundial da Saude tornou-se importante o
cuidado com sua prevencgao. Entre as medidas preventivas recomenda-se realizar a detecgdo
precoce da infeccdo, manter o isolamento social do infectado e dos contactuantes e o manejo
adequado dos casos. Gestantes foram incluidas no grupo de risco a COVID-19 pelo Ministério da
Saude do Brasil em marco de 2020 Relatar a experiéncia de enfermeiros na construgdo de
mudangas durante a pandemia do COVID-19 em uma maternidade publica Vivenciamos, até aqui,
nesta pandemia, um grande sentimento de unido e apoio, talvez maior que todos momentos
anteriores, com reunides diarias, onde todos tinham o entendimento das necessidades de
mudancas e adaptacSes. Tivemos discussdes maduras e decisdes tomadas coletivamente, onde
destacou-se a importancia da interdisciplinaridade no enfrentamento de um inimigo
invisivel Vivenciamos até aqui, em 2020 um processo de grande preocupacao e novas informacdes
relacionadas a pandemia em nossa maternidade, com a necessidade de constantes reunides e
discussdes interdisciplinares. Tinhamos a missdo de continuar prestando um servico de qualidade
a populacdo, no entanto com a necessidade de nos adaptamos as necessidades exigidas, dentro
do conhecimento que estava sendo construindo. Neste contexto diversas reunides, envolvendo
diferentes areas administrativas, assistenciais e de apoio do hospital e a opinido de especialistas
de nosso quadro de servidores, foram necessdrias para analisarmos a melhor conduta a
seguirmos, além do apoio e orientacdes que recebiamos por meio da Secretaria Estadual de
Saude, pois embora nosso servico ndo seja referéncia para casos de Covid-19 era compreendido
gue haveria a possibilidade de gestantes, ou mesmo acompanhantes, portadores sintomaticos ou
ndo, do virus, procurassem atendimento e precisdvamos dentro de nossas condicdes e recursos
sermos, assertivos em nossas decisoes.
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RELATO DE EXPERIENCIA: IMPLANTAGAO DO PROTOCOLO DE EMISSAO DA DECLARACAO DE
OBITO EM PACIENTES COM COVID-19

AMANDA STEFANI TORQUATO DA SILVA
REGIANE LIMA GASQUES PINTO

O ano de 2020 foi marcado pela pandemia do novo Coronavirus, atingiu diversos paises, chamado
de sindrome respiratoria aguda grave coronavirus 2 (SARS-CoV-2) tem apresentado um
comportamento incomum, com alta taxa de transmissibilidade e letalida—~de. A transmissao ocorre
pelo contato entre pessoas por meio de goticulas, expelidas durante a fala, tosse ou espirro e pelo
contato indireto com objetos e superficies contaminadas. Todo dbito confirmado ou suspeito para
COVID-19 deve ser notificado ao sistema de vigilancia epidemiolégica. A Declaragdo de Obito (DO)
é o documento padrdo, para registrar, atestar ou declarar um ébito, deve ser emitida pelo médico
assistente. No Brasil todos os 6bitos confirmados por COVID-19 deverdo ser classificados com o
CID - B34.2 (Infeccdo por Coronavirus de localizacdo ndo especificada) em o caso de Obito por
"Sindrome Respiratdria Aguda Grave - SARS", ou "Doenca Respiratdria Aguda" devido ao COVID-
19, devera ser classificado com o CID - U04.9. Os protocolos sdo ferramentas que contribuem para
a sistematizacao da assisténcia. Assim, frente a pandemia e as dificuldades na emissao correta da
declaracdo de dbito, identificou-se a necessidade de estudos atualizados que abrangessem a
temadtica e pudessem auxiliar o corpo clinico no preenchimento. Relatar a experiéncia da
implantacdo do protocolo de emissdao da declaracdo de dbitos frente ao COVID-19. Observamos
gue as duvidas da equipe médica em relacdo ao preenchimento adequado eram frequentes,
consideramos que a implantacdo deste protocolo significa uma decisdo estratégica de
fortalecimento das melhores praticas assistenciais neste momento de pandemia, garantindo a
consisténcia das informacdes. Identificamos que a estratégia apresentou resultados satisfatérios
para a instituicdo. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: sem financiador As acdes de
implementacdo do protocolo ocorreram nos meses de marco e abril de 2020, de forma gradual, a
primeira etapa foi a avaliacdo de referéncias bibliograficas acerca da temdtica proposta no estudo,
posteriormente foram necessarias duas reunides com a comissao de revisdo de 6bito para o
alinhamento das as diretrizes estabelecidas, seguido dos treinamentos com a equipe médica e
divulgacdo do protocolo. Tendo por finalidade de orientar quanto ao preenchimento correto do
atestado de 6bito frente ao COVID-19.
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RELATO DE EXPERIENCIA: IMPLANTACAO DO PROTOCOLO DE MANEJO DE CORPOS POS-OBITO
POR CORONAVIRUS

AMANDA STEFANI TORQUATO DA SILVA
REGIANE LIMA GASQUES PINTO

A COVID-19 é uma doenca causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, que apresenta um quadro clinico
gue varia de infec¢Oes assintomaticas aos quadros respiratérios graves. O manejo dos corpos poés-
Obito de pacientes com suspeita/confirmacdo de COVID-19 deve ser diferenciado, pois a
transmissdao de doencas infecciosas também pode ocorrer por meio do manejo de corpos e em
equipamentos de saude. Os profissionais da saude estdo mais expostos as situagdes de risco, pois
atuam na linha de frente. Do mesmo modo, os profissionais de enfermagem estdo propicios a se
contaminarem, pois prestam assisténcia a beira leito ao paciente suspeito/confirmado, expondo-
se ao contato com secreg¢des/goticulas durante cuidados de higiene, medica¢do, alimentacdo,
preparo do corpo pds-6bito, procedimentos invasivos, como sondagens e aspiracao de vias
aéreas. Relatar a experiéncia de participar da implantac¢ao do protocolo de manejo de corpos pds-
Obito em pacientes suspeitos e confirmados com o novo coronavirus. Durante este momento de
pandemia, sentimos a necessidade de melhorar as praticas de seguran¢a aos profissionais de
saude diante da COVID-19, pois estdo mais expostos ao risco de contaminacdo, é a melhor forma
evidenciada foi a implantacdo do protocolo, com isto garantiu que a informacdo fosse fidedigna,
padronizacdo e treinamento adequado, abrangendo o maior nimero de colaboradores. Orgdo de
fomento financiador da pesquisa: sem financiador As acdes de implementacdo do protocolo
ocorreram nos meses de marco e abril de 2020, de forma gradual, a primeira etapa foi a avaliacdo
de referéncias bibliograficas acerca da tematica proposta no estudo, com base nas normas
técnicas da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria e Secretaria da Saude, posteriormente a
listagem dos insumos e a aquisicdo e organizacdo da parte estrutural correspondente ao
necrotério da instituicdo. Foram necessarias duas reuniées com os agentes funerdrios para o
alinhamento das as diretrizes estabelecidas, seguido dos treinamentos com os profissionais de
saude por meio simulacdo realistica, debrifing e feedback, finalizando com a divulgacdo do
protocolo. O protocolo tem a finalidade de orientar profissionais de saide nos cuidados pds-dbito
de pessoas com infecgdo suspeita ou confirmada pelo novo coronavirus. A sua execucdo é de
responsabilidade de enfermeiros, auxiliar/técnicos de enfermagem, médicos, equipe de higiene e
limpeza e recepgao.
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RELATO DE EXPERIENCIA: PRINCIPAIS MEDIDAS ADOTADAS NO FLUXO DE ATENDIMENTO EM UM
HOSPITAL DURANTE A PANDEMIA

AMANDA STEFANI TORQUATO DA SILVA
REGIANE LIMA GASQUES PINTO

A pandemia do novo Coronavirus, atingiu diversos paises, chamado de sindrome respiratdria
aguda grave coronavirus 2(SARS-CoV-2), apresentando alta taxa de transmissibilidade e letalidade.
A transmissdao ocorre pelo contato entre pessoas por meio de goticulas ou contato indireto com
objetos e superficies contaminadas. Os profissionais da salde estdo mais expostos as situacées de
risco, pois atuam na linha de frente. Relatar a experiéncia dos autores sobre as principais medidas
adotadas em um hospital filantrépico durante a pandemia. Os treinamentos contribuiram de
forma positiva para nossa capacitacdao, nos permitindo adquirir novos conhecimentos, sanar
duvidas e estar mais preparados para este novo momento na salde mundial. Precisamos estar
atentos com as mudancas constantes nas recomendagdes pelos érgdos competentes. Orgdo de
fomento financiador da pesquisa: sem financiador Diante de todo este cenario, foi criado um
planejamento estratégico através da criagdo de um time de resposta rdpida ao Covid19, composto
por médicos, enfermeiros, engenharia do trabalho, recursos humanos e psicologia.
Posteriormente foi realizados adequacdes da estrutura fisica e recursos humanos, tornando uma
area exclusiva para os atendimentos de pacientes com sindromes gripais, sendo disponibilizada
uma mascara tripla camada. O fluxo de atendimento é iniciado pela triagem, através da anamnese
pelo enfermeiro e o preenchimento da ficha E-SUS, depois avaliado pelo médico, e se necessario a
indicagdao do exame RT-PCR. O paciente é indicado isolamento domiciliar e de seus familiares
proximos, em alguns casos sistémicos internados é encaminhado ao setor especifico. Ressalta-se
gue a capacitacao dos profissionais de saude foi implementada partir de marco de 2020, aos
profissionais da linha de frente e posterior aos demais setores. Os assuntos abordados foram:
utilizacdo adequada de EPI’s, paramentacdo e desparamentacdo, manejo dos corpos em o6bito;
devido fragilidades psicoldgicas alguns profissionais foram remanejado a outros setores, e
afastamentos/diminuicdes da carga horaria de funciondrios maiores de 60 anos, gestantes e
imunossuprimidos. Como medida de seguranca adota foi a verificacdo da temperatura e a
investigacdo de sintomas gripais dos profissionais/acompanhantes/pacientes, além da proibicdo
de visitas e restricdo de acompanhantes apenas mediante autorizacdo e regidos por lei. Realiza-se
relatdrios epidemioldgicos diariamente a vigilancia local sobre a ocorréncia de pacientes/
profissionais suspeitos/ confirmados de COVID-19.
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RELATO DE EXPERIENCIA: VIVENCIA DE UMA ACADEMICA DE ENFERMAGEM QUANTO ALUNA E
MONITORA.

CAROLINA CANDIDO DA SILVA
CELI CRISTINA CALAMITA QUIROGA

A graduagao de Enfermagem é composta por oito termos, divididos em tedrico-pratico. Durante o
quinto termo, os graduandos passam pela disciplina de Assisténcia em Enfermagem Clinica, que
conta com a pratica em ambiente hospitalar. Ao concluir as atividades avaliativas, tive a
oportunidade de monitorar alunos de termos anteriores que ainda passariam pela disciplina. A
monitoria faz parte do processo de ensino-aprendizagem, onde o monitor passa seu
conhecimento adiante sobre determinado procedimento, visando prepara-los para a pratica, e
adquiri saber quanto a sua posi¢cdo e autonomia. A monitoria de Assisténcia em Enfermagem
Clinica ocorreu no primeiro semestre de 2020, durante o periodo de avaliagdo da pratica dos
alunos do 52 termo. Relatar a experiéncia da autora quanto aluna e monitora das atividades
praticas da disciplina em questdo. E significativo a presenca de monitores, independente das
disciplinas e métodos, para que os alunos de diferentes termos, como iguais, facam trocas de
saberes, sentimentos e atinjam o objetivo comum, o aprendizado. Enquanto aluna, o contato com
novas técnicas vém a parecer um desafio, e a percepcao da responsabilidade com o cuidado e
seguranca do paciente pairam. A ansiedade e o medo trazem a obrigacdo e o querer de aprender
o certo, todavia também a inseguranca do erro e desaprovacdo. Ao concluir esta fase, o
sentimento de satisfagdo e realizagdo transbordam. Quanto monitora, prevalece o prazer em
transmitir o aprendizado adiante, entretanto, a ansiedade por parte dos monitorados é
imensuravel. E evidente o quanto a ansiedade se torna uma barreira para colocar técnicas em
pratica, fazendo com que a desatencdo, na maioria das vezes, desencadeie erros bdsicos. Quanto
aluna e monitora, com base em minhas experiéncias, busco meios para transmitir afeto e
acolhimento aos académicos, para que se sintam tranquilizados e possam realizar suas acdes, ndo
s6 no ambiente académico, com calma e apreco.
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RELATO DE EXPERIENCIA: VIVENCIA NO ESCLARECIMENTO DE DUVIDAS A POPULACAO SOBRE O
CORONAVIRUS - TELESSAUDE.

CAROLINA CANDIDO DA SILVA

STELLA COSTA DE OLIVEIRA

LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES
DANIELA GARCIA DAMACENO

O Telessaude é um projeto de extensdo desenvolvido por professores e alunos do Curso de
Enfermagem e Medicina da Universidade do Oeste Paulista, em parceria com a Secretaria
Municipal de Saude de Presidente Prudente, com intuito orientar a populacdo quanto duvidas
sobre o Covid-19. Possui horario de funcionamento das 8h as 20h, via telefone e WhatsApp, onde
os turnos diurno e matutino sdo de atendimento pelos alunos, e o noturno, de forma remota,
atendimento por professores. As ligacdes sdo oportunidades de sanar duavidas, propor
acolhimento aos usudrios, mesmo que distantes, apoio emocional e direcionamentos. Relatar a
importancia de um portal de atendimento relacionado ao Coronavirus para sanar duvidas da
populacdo. Com base na situagdo vivenciada mundialmente, é crucial a criagdo de canais de
comunicagdo para apoio e esclarecimento de duvidas da populagdo. A tomada de decisdo clinica
apoiada por docentes e profissionais de saude proporcionaram o desenvolvimento do raciocinio
clinico e o conhecimento da Rede de Atencdo a Saude local. Os atendimentos sao realizados desde
a populacdo geral a profissionais da saude que buscam sanar duvidas acerca de protocolos do
Ministério da Saude. Pessoas que residem em outras cidades da regido contatam via telefone a fim
de obter apoio da tomada de decisdo com base nos sinais e sintomas apresentados. Apds o
acolhimento, sdo realizadas perguntas que auxiliam na tomada de decisdo clinica, sendo elas: "Ha
presenca de sintomas?", "Ha quantos dias?", "Houve contato com caso suspeito ou confirmado?",
"Presenca de comorbidades?"; dentre outras. As principais orientacdes foram: medidas de
isolamento domiciliar, encaminhamentos para o Centro de Triagem, diferenca entre os exames
diagnésticos oferecidos pelo Ministério da Saude. Observamos, na maioria das vezes, sentimentos
de angustias e aflicio por parte dos comunicantes quando apresentaram sintomas classicos da
doenca e um grande medo de terem se contaminado, de contaminarem seus familiares e até de
perderem seus empregos por conta do periodo de isolamento. Observou-se sentimento de
preocupacdo quanto as medidas de higiene pessoal, higiene da casa, produtos saneantes que
possuem eficacia contra o virus, como realizar de forma adequada o distanciamento e o
isolamento, como realizar corretamente a lavagem das maos e uso de mascara foram duvidas
frequentes. O acolhimento foi o ponto alto do servico, pois 0 mesmo usudrio procura a equipe
mais de uma vez para receber orientagdes.
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SEGURANCA DO PACIENTE NA ADMINISTRACAO SEGURA DE QUIMIOTERAPIA ANTINEOPLASICA

WABISON JUNIOR FERNANDES DOS SANTOS
ANDREA CIBELE ROQUE
FERNANDA BAESSA

A seguranca do paciente é um assunto cada vez mais discutido na area da saude, estabelecer uma
exceléncia no atendimento pode representar um desafio em algumas instituicées. O tratamento
da quimioterapia antineopldsica tem como objetivo diminuir o crescimento desordenado das
células e dessa forma, diminui as chances de a doenga progredir. S3o considerados quimioterapias
agentes de natureza todxica, por isso a sua administracdo requer habilidade e grande
cuidado. Relatar minha vivéncia como enfermeira atuante em uma Unidade de Terapia Intensiva
oncoldgica diante de processos que podem levar a falhas e ocorréncia de erros com
medicamentos quimioterapicos. Foi possivel verificar e identificar que a seguranca do paciente
oncoldégico em unidade de terapia intensiva na administragcdo de antineopldsicos ocorre quando
ha a implementacdo de protocolos, baseados em evidéncias. Nesse sentido, a educacdo
permanente dos enfermeiros e a efetivacdo de padrdes e processos de seguranca ajuda a prevenir
erros de administracdo de antineoplasicos. As recomendag¢des visando melhorar a seguranca
podem incluir a criacdo de processos padronizados, a adesdo as politicas e procedimentos, e a
realizacdo rotineira de revisdes interdisciplinares de erros para identificar areas de melhoria, além
da educacdo de pacientes e familiares. Neste relato de experiéncia e vivéncias, no que concerne a
prevencdo e manejo dos erros relacionados a administracdo de QT e imunoterdpicos, foi possivel
identificar a real necessidade de se elaborar estratégias para minimizar ou impedir falhas na
administracdo de terapias antineoplasicas - a partir de protocolos institucionais para a
padronizacdo das condutas - e a criacdo de equipe multidisciplinar para a prevencdo e avaliacdo de
incidentes, além da monitoracdo das reacbGes adversas aos medicamentos e a resposta ao
tratamento. Vale ressaltar que o estresse, falta de pessoal, falta de experiéncia e ordens pouco
claras foram citados como fatores que podem contribuir para a ocorréncia de erros.
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SEMANA DO CORACAO: RELATO DE EXPERIENCIA.

LAVINIA DE OLIVEIRA

MARIA BEATRIZ DAS NEVES PATRICIO
CAMILA DE BARROS ANTONUCCI
CELI CRISTINA CALAMITA QUIROGA

O dia mundial do coragdo ocorre em 29 de setembro e devido a sua relevancia, todo ano diversas
universidades fazem uma mobilizagdo com o objetivo de discutirem o contexto brasileiro e
mundial sobre o tema. Vdrias acbes de orientacdo e afericdo de Pressdo Arterial acontecem
durante alguns dias, evento esse que recebe o nome de "Semana do Coragdo". Associado a este
movimento temos ag¢des de ensino e extensdo. Relatar as atividades de extensdao e ensino
realizados pelos alunos na Semana do Coragdo. As doengas cardiovasculares sdao responsaveis por
um numero expressivo de complicacdes e Obitos na populagdo mundial, artigos cientificos nos
remetem a questdes de dificil controle como habitos alimentares inadequados, uso do tabaco,
alcool, sedentarismo e outros problemas que acompanham o dia a dia de grande parte da
populacdo. NOs alunos que participamos de projetos e extensdes temos a possibilidade de
contribuir na educacdo em saude na area da cardiologia e essa atividade repercute em nossa
formacdo e nos torna mais preparados para nosso futuro com profissional de saude. A Liga de
Enfermagem em Cardiologia, Projeto Pressdo na Medida em parceria com a Liga da Medicina em
Cardiologia, realizaram ac¢Oes de orientacdo sobre fatores de risco cardiovasculares e afericdo da
Pressdo Arterial Sistémica. As acdes foram realizadas em hospitais e locais publicos, alunos das
extensoes utilizaram um Instrumento de apoio para realizar as orientacGes aos funcionadrios e a
populacdo adulta. Participaram desta acdo também os cursos de nutricdo e fisioterapia. O que
possibilitou orientacdes sobre dietas, obesidade e atividade fisica regular. No mesmo Instrumento
de orientacdo estavam perguntas referentes a comorbidades e habitos de vida. Foi possivel
durante as entrevistas conhecer pessoas com Hipertensdo Arterial Sistémica e outras doencas
cronicas nos possibilitando orientar sobre a importancia da adesdo medicamentosa e de se fazer
consultas médicas regulares.
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TECNOLOGIAS DE INFORMAGAO EM SAUDE NO ATENDIMENTO A POPULAGAO NO CONTEXTO DA
PANDEMIA DO COVID-19: UM RELATO DE EXPERIENCIA

PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
GABRIELE KAUIZA AGUIAR BONI
NARA EMILY PESQUEIRA KNOPP

DANIELA GARCIA DAMACENO

O uso de Tecnologias de InformacGes em Saude consiste em uma estratégia importante para a
prestacdo de servicos a distancia. Estudos apontam que o uso do telessaude traz varios beneficios
tanto para a populagdo quanto para os profissionais de saude, como a redugdo do tempo de
atendimento, melhoria na qualidade do atendimento individual e organizacdao do fluxo de
atendimento. Em casos de epidemia, o servico é considerado fundamental, pois por meio da
triagem realizada pelo telefone, diminui a circulagdo de usudrios nos ambientes de saulde,
reduzindo assim o risco de aglomeracdo e contaminag¢ao (CAETANO et al., 2020). Sendo assim,
logo apds o inicio do contdgio no Brasil, um municipio de médio porte no interior do estado de Sao
Paulo em parceria com a Universidade do Oeste Paulista elaborou um plano de contingéncia onde
o servico de telessaude foi introduzido para ajudar no enfrentamento da COVID-19. Relatar a
vivéncia de trés académicas de enfermagem utilizando tecnologias de informac¢des em saude para
o atendimento da populacdo frente do COVID-19. Com a alta demanda de pacientes a procura de
atendimento, o telessaude contribuiu para organizar o fluxo de saude e através desses
atendimentos as académicas tiveram a oportunidade de aprender a tomar decisdes em grupo,
realizar o acolhimento e avaliar o estado de saude da populacdo. O telessaude iniciou no dia 19 de
marco de 2020, contando com a ajuda de voluntarios do ultimo ano do curso de enfermagem e de
medicina. Antes do inicio dos atendimentos a populacdo foram realizados treinamentos, além da
leitura de manuais, protocolos e explicacdo do fluxograma de atendimento do municipio. A
principio, os voluntdrios, acompanhados de professores, se dividiram em trés turnos de quatro
horas nos quais realizavam atendimento via telefone, Whatsapp e e-mail. Por meio dos contatos
eram realizados esclarecimentos referentes ao isolamento, consultas de rotina, receitas e medidas
de higiene e prote¢ao. Em analise de sinais e sintomas, durante os atendimentos, havia o
matriciamento dos casos com a equipe de voluntarios e professores a fim de definir a melhor
conduta.
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TRANSICAO DO CUIDADO HOSPITALAR PARA DOMICILIAR - RELATO DE EXPERIENCIA

AMANDA HERSEN FERREIRA
GIOVANA GOMES DOS SANTOS
LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES

A transicdo do cuidado refere-se as a¢Oes para assegurar a continuidade da assisténcia a saude,
sendo realizada na transferéncia de pacientes entre diferentes servicos de saude, sendo
comumente encontrado principalmente na alta hospitalar para a aten¢do primdria a saude. Devido
ao envelhecimento populacional, crescente prevaléncia de doencgas crOnicas, tendéncias de
reducdo do tempo de permanéncia hospitalar e do aumento da atencdo na comunidade, a
transicdao tem sido destacada como uma das formas de superar a fragmentacdao da atencao e
garantir a continuidade dos cuidados. A transicdo ocorre em contexto que inclui o paciente, seus
familiares e cuidadores, os profissionais que prestaram atendimento e os que continuarao a
assisténcia. Portanto, é um processo complexo que exige coordena¢do e comunicagao entre
pessoas de diferentes formacgdes, experiéncias e habilidades. Relatar a experiéncia da transi¢cdo de
cuidado de um Hospital referéncia do Oeste Paulista para a atengdo primaria. Quando comparado
pacientes complexos sem a transi¢dao do cuidado, com os que foram submetidos a este cuidado, os
mesmos apresentaram maior autonomia e apoio das equipes da atencdo primaria a saude e
menores indices de reinternacdo hospitalar. Observa-se a eficidcia deste procedimento uma vez
gue prepara e capacita a familia e a atencdo primaria para os cuidados cabiveis. Foi realizado a
transicdo do cuidado em uma clinica cirdrgica no periodo de Abril/2020 a Jullho/2020, onde foram
selecionados pacientes complexos que necessitavam de cuidados especiais no domicilio para
dispositivos invasivos, feridas complexas ou apoio para o autocuidado. O processo de transicdo do
cuidado era iniciado a partir do momento em que o paciente complexo adentrava a clinica,
independente da previsdao para alta, onde iniciava-se pela compreensdao da dindmica familiar e
condicOes biossocioeconémicas desse paciente. As informacdes sdo discutidas com a equipe
multiprofissional da unidade de internacdo, identificando as necessidades de educacdo em saude,
insumos, reorganizagdes sociofamiliares, bem como com familiares e equipe da APS a fim de
proporcionar autonomia e garantir autocuidado apoiado e monitora-se a alta apds 30 dias,
avaliando todo contexto a domicilio, identificando casos de reinternacgdes.
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TREINAMENTO DE PROFISSIONAIS DE UTI EM PREPARO E ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS,
EXPERIENCIA DE RESIDENTES EM TERAPIA INTENSIVA

ANA CAROLINA GREGORIO RAPOSO
ANA MARIA SILVA CAMARGO

NATALY ROSSINI

HIBERSON DONATO DA SILVA

HUGO LIMA DOWER

MARIA CAROLINA LINS DE SOUZA
KATELEEN DE LIMA ALCANTARA
ISADORA CORDEIRO TROMBIM

QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS

O medicamento é um produto farmacéutico que tem por finalidade profilatica, curativa, paliativa
ou até mesmo para fins diagndsticos. A equipe de enfermagem tem responsabilidade frente ao
cuidado integralizado ao paciente a conferencia, o preparo e a administragdao dos medicamentos.
A (Unidades de Terapia Intensiva) UTI é definida pelo Ministério da Saude como uma unidade
hospitalar de pacientes que necessitam de cuidados intensivos por uma equipe especialista,
composta por profissionais de diferentes areas. A educacdo continuada proporciona a
integralidade da assisténcia dos profissionais, visto que o conhecimento proporciona seguranca e
autonomia na assisténcia aos pacientes. Dividir a experiéncia dos residentes no treinamento sobre
administracdo medicamentosa para os profissionais das UTIs.E de suma importancia a
necessidade da educacdo continuada e da pratica baseada em evidéncia nos ambientes
hospitalares, visto que inumeros profissionais sdo recém-contratados e que o mercado de
medicamentos se renova a cada momento. A busca pelo conhecimento torna o profissional
capacitado e confiante em realizar suas atividades didrias da sua assisténcia. O treinamento de
medicacdo ocorreu no hospital regional de Presidente Pudente, no més de abril de 2020, nas
unidades de terapia intensiva adulto e coronariana, com profissionais da enfermagem (enfermeiro
e técnicos de enfermagem). O treinamento ocorreu de forma tedrico - pratica, com o conteldo
abordado sobre avaliacdo da prescricio medicamentosa, identificando os pontos importantes das
medicacOes e os 9 certos da medicacdo. A pratica consistiu em preparo e administracdo corretos
da medicacdo a beira leito, com o acompanhamento dos residentes e discussdo sobre duvidas de
determinadas medicacdes
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TECNICA PARA CATETER DE HEMODIALISE COM CONECTOR COM PRESSAO NEUTRA.

ELAINE CRISTINA CARVAJAL YARAIAN
FERNANDA APARECIDA SITULINO
BRUNA SANVEZZO LUSTRE

ARIELA CRISTINA RIBEIRO

A Doenga Renal Crénica (DRC) é dita como uma lesao renal com perda sem melhora e sem
reversdo da funcdo dos rins. Isto é, pode acontecer de forma rdpida ou lenta! A DRC é divida em
fases: perda de reserva renal, doenga renal crbnica, insuficiéncia renal e uremia. Em suas duas
ultimas, o impacto clinico é soberano. Em sua fase avancada (chamada de fase final da DRC), os
rins ndo mantem o funcionamento de forma normal do meio interno do paciente. A Insuficiéncia
Renal Aguda (IRA) é caracterizada pela perda subita da capacidade de filtracdo dos rins isto é,
residuos, sais e liquidos do sangue. Quando isso acontece, os residuos podem chegar a niveis
perigosos e acarretar uma composicdo quimica no sangue ocasionando um desiquilibrio
hidreletrolitico. H4 formas de tratamento de didlise, o chamado conservador, onde se observa
alguma capacidade de filtragem renal, os agudos, onde ha possibilidade de reversao da lesado renal
e o definitivo levando o paciente a Hemodialise utilizando vias de tratamento por catéter ou
Fistula arteriovenosa. Levantar incidéncias observacionais e vivenciadas relacionadas aos cateteres
em uso do conector de pressdo neutra. Foi visto que a técnica utilizada com o dispositivo Tego,
ndo ha a precisdo do uso de materiais estéreis. A heparina que era muito utilizada ocasionou na
sua diminuicdo e do uso de materiais e insumos. A facilidade na técnica asséptica é de fato
primordial e, a mesma estd ligada as boas praticas que é utilizada para o paciente e ao
colaborador. Esta técnica permitiu a diminuicdo com o nimero de manipulacdes, exposicdo de
sangue, materiais perfurocortantes e diminuiu a possibilidade de infec¢cbes de corrente sanguinea.
Em época de Pandemia Global, o quanto menor a equipe se exposta diretamente melhor a
Instituicdo. O treinamento continuado e a troca de saberes junto aos fabricantes foi essencial para
a qualidade de todo o processo e acreditamos que o acompanhamento maior de tempo seria
extremamente relevante e estimulante. Org3o de fomento financiador da pesquisa: INSTITUTO DO
RIM DE PRESIDENTE PRUDENTE O Tego é um conector utilizado para cateteres venosos centrais,
de hemodiilise e aférese, faz que exista um sistema fechado do ponto de vista mecanico e
microbioldgico, reduz a exposi¢cdo e a manipulacdo direta no cateter. Porte pequeno e viavel para
0 paciente, possui priming zero e pressdao neutra, permite fluxos sanguineos superiores a
600ml/min, traz seguranca para o paciente, economia para a instituicdo e praticidade para
médicos e equipe de enfermagem.
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USO DE ECMO NUMA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA ONCOLOGICA EM CUIDADOS AO SARS-
COov-2

FERNANDA BAESSA

GERCILENE CRISTIANE SILVEIRA
ANDREA CIBELE ROQUE
FABIOLA DONIZETTI ALVES

Em meados de 2019 fomos surpreendidos pela SARS-COV-2, atingindo o mundo de forma rapida e
tornando uma pandemia. Se trata de uma doenca viral, com apresentacdo de assintomaticos,
sintomas moderados se recuperando rapidamente e mais graves desenvolvendo sindrome
respiratdria grave, necessitando de terapia intensiva, infelizmente com altos indices de
mortalidade. No momento sem vacina especifica. Nos pacientes com baixa taxa de oxigenagao
sanguinea, mesmo com suporte ventilatério é estudado o uso de ECMO - oxigenacgdo
extracorpdrea - através de um sistema de membranas, ou seja, aumentar oxigenacao sanguinea,
substituindo temporariamente a fun¢do dos pulmdes, um pulmao superficial, removendo excesso
de CO2. Sao usados canulas de grande calibres introduzidas no sistema vascular do paciente, o
sangue é circulado através de todo o dispositivo com presenca de tubos e bombas, que puxam o
sangue venoso para um oxigenador de membrana e retorna o sangue arterializado ao paciente. A
vivéncia como enfermeira residente na etapa da instalacdo do procedimento da oxigenacdo
extracorpérea com a evolucdo e cuidados didrios ao uso do dispositivos no tratamento de SARS-
COV-2. As dificuldades e desafios perante novas tecnologias sempre fara parte da enfermagem,
sendo uma educacdo permanente em toda nossa trajetdria, tornando a equipe mais segura na
realizagao de procedimento para um melhor prognostico e seguranga no processo. Por ser uma
inovagdo e tecnologia em nosso meio de trabalho, houve receio da equipe ao manuseio do
dispositivo, falta de vivencias com este tipo de procedimento passando inseguranca e medo aos
profissionais, seria o primeiro a ser realizado em nossa instituicdo. Houve momentos de pensar em
nossa capacidade para tal procedimento e inovacdo. Horas interruptas para controle do
funcionamento do dispositivo, equipe multidisciplinar trabalhando em conjunto, coleta didrias de
gasometria arterial para controle, ajuste dos parametros ventilatorios, ajustes na infusdo das
drogas conforme programacdo ou intercorréncias, a monitorizacdo da transfusdo sanguineas e
sinais vitais, o cuidado no manejo ao paciente, e possiveis situacdes de intercorréncias. Tudo para
melhora no prognostico e possivel descanulacao.
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VISITA DOMICILIAR DESTINADA A ATENCAO A SAUDE MENTAL: RELATO DE EXPERIENCIA

NATHIARA FERNANDA GALDINO DA SILVA
YANDRA APARECIDA LOPES DA SILVA
ALINE APARECIDA BURIOLA

O transtorno afetivo bipolar (TAB) é um quadro psiquidtrico caracterizado por sintomas
maniacos/hipomaniacos e depressivos, ou com caracteristicas mistas. E uma doenca que afeta de
maneira drastica a vida biopsicossocial. Acredita-se que visitas domiciliares com foco no cuidado
psiquiatrico podem representar uma estratégia de cuidado integral e humanizada, uma vez que
contribuem na diminuicdo de recidivas do transtorno mental, além de permitir ao profissional de
salde reconhecer o territdrio onde este sujeito se insere, propondo estratégias individualizadas e,
consequentemente mais assertivas de cuidado. Neste sentido, este estudo tem como objetivo
descrever um relato de experiéncia referente aos cuidados e acompanhamento de enfermagem
domiciliar a uma mulher com sintomas ativos de TAB. Concluimos ao final da experiéncia a
importancia que se faz agregar a visita domiciliar com o tratamento psiquiatrico continuo
permitindo vivenciar a realidade que o paciente enfrenta ao ser reinserido na comunidade,
buscando solugdes positivas de acordo com sua realidade. Apds varias buscas a unidades de
pronto atendimento, a unidade de estratégia e saude da familia (ESF) que acompanhava decidiu
interna-la por sua seguranca e tratamento prévio para sua estabilidade, pois a mesma se
encontrava extremamente agressiva e irritada. Apds paciente voltar de sua internacdo na ala
psiquidtrica podemos iniciar nossas visitas domiciliares quinzenalmente para acompanhamento,
presenciamos sintomas leves, que se enquadravam na fase depressiva da doenca, caracterizado
por didlogos lentos, sonoléncia, movimentos limitados e reduzidos. Através da anamnese, tivemos
a informagao de que a paciente ja havia sido diagnosticada com lupus eritematoso sistémico,
guando na verdade era a fase aguda maniaca do transtorno de humor afetivo bipolar, nesta época
os sintomas eram extremos, onde a paciente encontrava-se agitada, logorréica e insone. A cada
visita realizamos um didrio de bordo na qual continha a situacdo da paciente como ela se
encontrava e discutimos o que poderiamos fazer para melhorar sua qualidade de vida referente ao
recente diagndstico TAB, e colocando em pratica diagndsticos e intervencdes de enfermagem, foi
entdo que intervimos com didlogos com a paciente e seu esposo a respeito de retomada aos
poucos dos afazeres do cotidiano, para retomar sua independéncia e autonomia, visitar parentes e
familiares para se sentir acolhida, atenuar ansiedade e evitar sintomas de depressao.
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VIVENCIA DE UMA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL NA REALIZAGCAO DE TESTE RAPIDO PARA COVID-
19 EM INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA

AMANDA HERSEN FERREIRA

GIOVANA GOMES DOS SANTOS

LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES

MURILO MEIDAS FERRER

DRIELLY PAULA DE ALCANTARA CONCEIGCAO RIBEIRO

A COVID-19, doenga pandémica pela qual o Brasil e 0 mundo vém enfrentando, é causada pelo
coronavirus, denominado SARS-CoV-2, que apresenta um espectro clinico variando de infec¢des
assintomaticas a quadros graves. Segundo a Organizagao Mundial da Saude (OMS), cerca de 80%
dos pacientes podem ser assintomdticos, e 20% desenvolvem casos mais graves, sendo que
aproximadamente 5% necessitam de suporte ventilatdrio. Diante da atual situagdao, onde o grupo
de maior risco sdo a populagdo idosa, vém-se a preocupacao dos idosos residentes em Instituicdes
de Longa Permanéncia (ILPI), assim observando a necessidade de testa-los, juntamente com a
equipe que presta servico. Relatar a experiéncia da realizacdo do teste rapido para COVID-19, nas
ILPI's do municipio de Presidente Prudente - SP. A realizacdo do teste rapido em idosos de ILPI é
de suma importancia a fim de prevenir altos indices de contaminacao, ja que a populacdo idosa é
caracterizada como grupo de risco para as complicacbes do SARS-CoV-2. Para a equipe, a
realizacdo do teste nos proporcionou aprendizado técnico-cientifico, além de uma carga de
aprendizado pessoal pelo qual os idosos nos passam. Tratou-se de uma atividade desenvolvida
juntamente com a vigilancia sanitaria e epidemioldgica, onde foram selecionadas todas as ILPI's do
municipio, sendo elas particulares ou publicas, com intuito de testar os idosos residentes e os
funciondrios prestadores de servico. O teste rapido foi realizado por profissionais enfermeiros e
farmacéuticos, onde iniciou-se por coleta dos dados a fim de controle e notificacdo quando
necessario, e por fim era realizado a coleta do teste de forma individual, utilizando algoddo com
alcool, lanceta, conta gota, diluente e o teste. Era realizado a antissepsia, perfuracdo do dedo
selecionado, inserido uma gota de sangue na conta gota e depositado no local indicado do teste,
colocado 3 gotas de diluente e aguardar 15 minutos até a indicacdo das linhas no teste, sendo
possivel avaliar IgG e IgM.
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VIVENCIA DE UMA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL NA UTILIZACAO DE GENOGRAMA E ECOMAPA
PARA COMPREENSAO DA DINAMICA SOCIAL E FAMILIAR DE IDOSOS

AMANDA HERSEN FERREIRA
GIOVANA GOMES DOS SANTOS
PAULA NADIELE GOMES DE SOUZA
LUCIMEIRE FERNANDES CORREIA
LUDMILA PANTAROTO LIMA RIBEIRO
LARISSA SAPUCAIA FERREIRA ESTEVES

O envelhecimento Populacional encontra-se de forma progressiva a nivel mundial. Nesta situacao,
torna-se necessdrio a compreensao de fatores sociais que contemplam a populagdo idosa, dentre
os aspectos, a composicdao familiar. Entender a dinamica familiar, ajuda no planejamento do
cuidado a populagdo idosa, instrumentos como, genograma e ecomapa costumam auxiliar na
compreensdao de rela¢des sociais e processo familiar. Relatar a experiéncia da utilizacdo dos
instrumentos genograma e ecomapa para analisar a composicao familiar e social de moradores de
uma vila de ldosos. O rastreio familiar mostrou-se importante para a equipe multiprofissional
utilizar adjunto a outras escalas especificas desta populacgdo, identificar os riscos de fragilizacao
deste idoso e tracar estratégias e intervengdes corretas de forma individualizada. Para a equipe
este rastreio é de suma importancia, principalmente para o entendimento do contexto familiar,
assim intervindo com uma conduta mais adequada para cada familia. Tratou-se de uma avaliacdo
realizada por uma equipe multiprofissional, composta por enfermeira, farmacéutica,
fisioterapeuta e nutricionista, aplicada em Idosos moradores de uma vila destinada a esta faixa
etaria. Foram entrevistados 27 idosos com uso do Genograma e Ecomapa. Durante a aplicacao,
foram coletadas informacdes sobre de comorbidades, aspectos emocionais, convivéncia social,
vinculo até a terceira geracdo antecedente do idoso entrevistado, para construcdao do genograma.
J4 para o ecomapa, questionou-se atividades de lazer e ocupacao frequentada no bairro ou local
proximo. Apés a coleta das informacdes, foram construidos individualmente o genograma e
ecomapa no programa Genopro® e analisado os resultados para discussdo com a equipe
multiprofissional.
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WORKSHOP DE FERIAS FAST HUG: UM RELATO DE EXPERIENCIA DOS RESIDENTES
MULTIPROFISSIONAIS EM TERAPIA INTENSIVA

KATELEEN DE LIMA ALCANTARA

ANA MARIA SILVA CAMARGO

NATALY ROSSINI

QUEILA RAQUEL OLIVEIRA DOS SANTOS
HUGO LIMA DOWER

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI), é conhecida por sua complexidade e assisténcia ininterrupta
ao paciente critico. A criacdo de metas e checklists na pratica didria favorece a seguranga do
paciente e, é de suma importancia para a melhoria da qualidade do servigo prestado. O FAST HUG
trata-se de um mnemonico que envolve tdpicos essenciais para uniformizar e sistematizar a
assisténcia na UTI, além de melhorar a comunicagao e relagdo entre a equipe. Envolve sete itens
gue devem ser revisados diariamente: Alimentacao, Analgesia, Sedacdo, Profilaxia de trombose
venosa, Cabeceira elevada, Profilaxia de ulcera de estresse e Controle glicémico. Relatar a
experiéncia vivenciada pelos residentes multiprofissionais em terapia intensiva na capacitacao de
académicos da area de ciéncias da salde por meio de um curso pratico de curta duragdo. A
realizacdo do workshop foi uma experiéncia surpreendente e enriquecedora que proporcionou
intenso aprendizado, permitindo trocas de experiéncias entre profissionais residentes e os
académicos, além da atualizacdo sobre o tema para garantir que tudo o que deve ser feito
realmente seja feito pelo paciente critico em UTI. Orgdo de fomento financiador da pesquisa: N3o
houve O workshop foi realizado durante o periodo de férias, nos dias 28 e 29 de janeiro do
primeiro semestre de 2020, cerca de 30 alunos dos cursos de enfermagem, farmacia, fisioterapia e
nutricdo participaram. No primeiro dia realizamos uma apresentacdo inicial sobre a RMTI,
conhecemos os alunos de forma répida e integrativa e, em seguida, solicitamos a formacdo de
grupos por area profissional, cada grupo recebeu um caso clinico para analisar detalhadamente e
fomentar a reflexdo a partir dos conhecimentos prévios sobre o tema e foram orientados a
formular questdes/lacunas para estudar e responder para o préoximo dia. No segundo dia,
continuamos com a metodologia ativa como forma de aprendizagem, os alunos responderam as
guestdes e a nossa equipe de residéncia articulou a calorosa discussdo. Posteriormente,
realizamos uma apresentacdo em powerpoint sobre o FAST HUG para fixar o contetddo proposto e
sanar as duvidas. Logo ap6s, os estudantes foram direcionados ao laboratdrio de habilidades e
simulacdo, para aplicar os conhecimentos adquiridos em uma simulacdo realistica de
atendimento, o que proporcionou um cendrio interativo e contribuiu para a fixacdo do assunto
proposto, além disso, realizaram um feedback retratando suas percepc¢des e uma avaliacado geral
do workshop.
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