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Apresentacao

No Brasil, além do Dia do Enfermeiro, entre os dias 12 e 20 de maio, comemora-se a
Semana da Enfermagem, data instituida em meados dos anos 40, em homenagem a dois
grandes personagens da Enfermagem no mundo: Florence Nightingale e Ana Neéri,
enfermeira brasileira e a primeira a se alistar voluntariamente em combates militares.
Sendo assim, a Faculdade Pernambucana de Saude (FPS), juntamente com o Diretdrio
Académico Florence Nightingale (DAFN), realiza anualmente a semana de enfermagem,
com pesquisadores de varios niveis de insercdo institucional: docentes e discentes da
graduacédo de enfermagem.

Como o principal objetivo da semana de enfermagem é fortalecer e valorizar a unido de
todos esses profissionais, o Diretorio Académico Florence Nightingale (DAFN) oferece
a oportunidade da producdo cientifica no campo da Enfermagem, a reflexdo acerca das
questdes de desenvolvimento de projetos de pesquisa coletivos, promove oficinas,
seminarios e a participacdo em apresentagdes e eventos cientificos.

Os Anais, assim como toda a programacdo cientifica da XVI semana de enfermagem da
FPS, foram cuidadosamente organizadas em eixos tematicos atualmente discutidos pela
Enfermagem, ora apresentados de forma agregada e congregada, através de temas comuns
que nos unem enquanto profissionais, independentemente de nossas distintas insercdes
praticas e de pesquisa, ora apresentados de forma especializada, objetivando aprofundar
e encaminhar propostas de subareas especificas da Enfermagem.

Foram submetidos 28 resumos distribuidos em 2 eixos. Destes, 26 foram aprovados,
sendo 08 resumos correspondentes ao “Eixo 1: Desafios e estratégias na integracao entre
a formacdo e os servigos de saude” e 18 resumos correspondentes ao “Eixo 2:
Competéncias da enfermagem na atuacdo interprofissional em salde". Estes Anais
refletem o engajamento dos enfermeiros, estudantes, docentes e pesquisadoras e
pesquisadores com o desenvolvimento e fortalecimento da Enfermagem.

Desfrutem e boa leitura.
Comissdo Cientifica da XVI Semana de Enfermagem da FPS.
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A CORRELACAO MULTIDISCIPLINAR E SOBRECARGA DO
ENFERMEIRO NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE

Werislane Suellen da Silva, Claudia Roberta Selfes de Mendonca

Introducdo: No cotidiano de trabalho do profissional enfermeiro na Unidade Basica de

Saude (UBS), enfrenta-se diversas situacdes que requer da mesma capacitacdo para
melhor atender o usuério que busca por atendimento, pois a porta de entrada de muitos
usuarios é a UBS. Sendo assim, buscou-se identificar quais os desafios dos profissionais
encontrados diariamente dentro de um contexto de trabalho visando solucioné-los de
acordo com o que preconiza o Sistema Unico de Sadde (SUS). ¥#° Relato de caso:
Enfermeira, ativa no cargo, relatou que seu grande obstaculo como atuante na Unidade
eram as multiplas fun¢des atribuidas: “Além de trabalhar na linha de frente da campanha
de multivacinacdo aos sabados, as sextas-feiras que antecedem o evento, ap6s o
expediente, foi mister a permanéncia na Unidade para organizacao do dia seguinte; bem
como as visitas domiciliares dos acamados e com feridas abertas, que demandam aporte
maior até a intervencdo do Servico de Atencdo Domiciliar (SAD). O saldo final € dar
conta de tudo e otimizar nosso tempo da melhor forma, mas com a sobrecarga néo é
possivel concluir com éxito como queriamos no periodo que nos ¢ proposto.”
Considerac0es finais: Percebe-se que o SUS desde que foi implantado até a atualidade
passou por diversas mudancas. Sendo assim, é constante 0 compromisso do profissional
enfermeiro dentro da unidade de satde 2, a fim de garantir a qualidade do atendimento
prestado por sua equipe, devendo este, além de suprir todas as suas tarefas, por vezes
demasiadas,* ainda estimular o aperfeicoamento de todos os colegas ao método de
educacdo em salde, quebrando os paradigmas mais conservadores e estabelecendo um

modelo de atendimento cada vez mais integrado e eficaz. 3
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A IMPORTANCIA DA VIVENCIA PRATICA EM SAUDE NA
FORMACAO DOS ACADEMICOS DE ENFERMAGEM: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

Giovanna Matias de Lima, Linda Inés Mariano Martins Da Silva, Rebecca Ferreira da
Paixdo, Ana Carla Castro Mendes, Rebeca Dayane Soares da Silva, Thaisa Alves de

Araljo

Introducdo: O estagio curricular € um ato educativo supervisionado que faz parte do
projeto pedagdgico do curso e integra o plano de formacdo do educando, visando o
aprendizado de competéncias préprias da atividade profissional e a contextualizacao
curricular, para o desenvolvimento de conhecimentos, habilidades e atitudes que seréo
aplicadas na carreira dos futuros enfermeiros.! Em associacdo ao estabelecido na lei, o
Processo Administrativo (PAD) 1.215/2021 do Cofen (Conselho Federal de
Enfermagem) define o termo ‘preceptoria’ como pratica educativa, onde o preceptor € o
profissional inserido no contexto de trabalho do servigo de saude, que auxilia o estudante
durante a sua vivéncia pratica, contribuindo para a formacéao profissional de estudantes
de graduacdo e pos-graduacdo. Ante o exposto, destaca-se que a principal meta do estagio
é contribuir para a formacdo do estudante, onde o preceptor serd o impulsionador para o
desenvolvimento profissional dos educandos. Relato de experiéncia: Durante 0s estagios
supervisionados vivenciados, sendo tanto a Pratica em Atencdo Primaria (PAP) dentro
das Unidades Basicas de Saude (UBS), quanto a vivéncia da pratica hospitalar dentro do
Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP), foi observada a
importancia da associacdo dos diferentes conteudos abordados nos grupos tutoriais, nas
aulas expositivas e durante atividades praticas. Durante 0s estagios, € realizado o
acompanhamento dos casos clinicos, abordando as necessidades de salde dos pacientes,
contextos familiares e culturais, com a oportunidade de participar da assisténcia direta e
no gerenciamento dos servicgos prestados pela unidade. A partir desse viés, destaca-se dos
estudantes nesse campo, o auxilio do preceptor é essencial, pois contribui para seu
crescimento, construcdo e avanco. A percepcdo dos académicos durante a vivéncia da
PAP e também, no contexto hospitalar, foi agregadora em relacdo a preceptoria, pois 0s
profissionais conseguiram auxilia-los a desenvolverem o pensamento critico, enquanto

acompanhavam todo o processo de saude-doenca, favorecendo sua construcdo de



20

autonomia, responsabilidade e trabalho em equipe. Nos dois cenarios foi possivel realizar
a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem, enfatizando a relevancia dessa
metodologia de organizacdo do trabalho profissional tanto no gerenciamento dos
métodos, dos recursos de pessoal e de instrumental, quanto na aplicacdo do processo de
enfermagem. Além disso, o estudante aprimora a sua capacidade comunicagdo, bem como
desenvolve a humanizagdo e os mecanismos de acolhimento ao paciente. Logo, durante
todo o estagio se torna evidente que o enfermeiro tem um papel crucial no cuidado com
0 paciente, devendo prestar assisténcia integral, ser capaz de tomar decisdes, desenvolver
0 pensamento critico e o julgamento clinico nos trés niveis de atencdo a salde.
ConsideracOes finais: Os estagios supervisionados sdo de suma importancia para a
formagdo académica, devendo ocorrer durante a construcéo tedrica de aprendizado, para
boa associacdo entre praticas e teorias, contribuindo para agregar conhecimento e
desenvolver habilidades. Ademais, € importante salientar a necessidade de preceptores
qualificados para mediar e incentivar a associacdo dos saberes nos dois cenarios,

contribuindo para a formacéo dos estudantes.
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ACAO INTERDISCIPLINAR EM UM HOSPITAL DE
PERNAMBUCO ESPECIALIZADO EM SAUDE MENTAL E
DEPENDENCIA QUIMICA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Anna Teresa Oliveira Saturnino da Silva, Bruna Paloma de Oliveira, Nicole Maia

dos Santos, Claudia Roberta Selfes Mendonca

Resumo
Introducdo: A Politica Nacional de Extensdo Universitaria (PNEU) define a extensdo
como um processo educacional interdisciplinar que promove a articulacdo entre
universidade e sociedade. O Projeto de Extensdo “Homem! Atitude é Saber Prevenir”
visa promover acoes de educacdo em satide em Unidades de Saide e empresas. Ele facilita
a transmissdo de informac6es de forma dindmica e adequada ao publico-alvo. Relato de
experiéncia: Este relato descreve uma ac¢do do Projeto de Extensdo “Homem! Atitude ¢
Saber Prevenir” em uma Unidade de Saude especializada em satide mental e dependéncia
quimica. Incluiu duas palestras sobre ISTs e prevencdo ao suicidio, seguidas por uma
dindmica com frases motivacionais. O desafio foi abordar o suicidio com sensibilidae.
Considerac0es finais: Os estudantes de diferentes areas da salde embarcaram em uma
vivéncia desafiadora, promovendo o autoconhecimento e destacando a importancia da
abordagem interdisciplinar na assisténcia aos pacientes. Os resultados destacaram o0s
beneficios das palestras e discussdes para o entendimento dos participantes sobre o0s riscos
de ISTs e suicidio. A acdo demonstrou que abordar temas sensiveis, como o suicidio, é

uma forma eficaz de acolhimento.

Resumo expandido

Introducéo

A Politica Nacional de Extensdo Universitaria (PNEU) define a atividade de extensédo
como um processo educacional interdisciplinar, que visa garantir a articulacdo e
comunicacdo entre universidade e sociedade (2). Essas atividades trazem inimeros
beneficios tanto para a comunidade académica, que consegue colocar em pratica 0s
conhecimentos teoricos estudados, quanto para a sociedade, que necessita de acesso a
informacodes de qualidade (2). Nesse contexto, o Projeto de Extensao “Homem! Atitude

¢ Saber Prevenir” tem o objetivo de promover agdes nas Unidades de Satde e em
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empresas para a educacao em salde, sendo composto por 23 discentes e 2 docentes (1).
Através dele, é possivel levar informagfes a um publico-alvo de forma facilitada e
dindmica de acordo com seu perfil. Para que isso seja possivel, faz-se necessario um
planejamento adequado, principalmente ao serem abordados temas sensiveis, como é o

caso da tematica relativa ao suicidio.

Relato de experiéncia

Este estudo consiste em um Relato de Experiéncia, elaborado a partir de uma acdo em
uma Unidade de Saude especializada no tratamento de saude mental e dependéncia
quimica, desenvolvida por alunos do Projeto de Extensdo “Homem! Atitude ¢ Saber
Prevenir” da Faculdade Pernambucana de Saude — FPS, no qual objetivou em uma na de
educacdo em saude e no envolvimento dos participantes através de duas palestras, sendo
a primeira sobre Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST’s) e a segunda sobre
prevencdo ao suicidio. Posteriormente, foi desempenhada uma dindmica em que 0s
participantes foram solicitados a irem até uma &rvore que continha varias frases
motivacionais, que seriam lidas por cada um em voz alta, com liberdade para fazerem
suas consideracdes pessoais e eventuais reflexdes em grupo. Utilizou-se, portanto, o
método de exposicao de conteido aliado a participacdo ativa do publico-alvo, no qual foi
conseguido por meio de estratégias como aproximacdo com 0s participantes, que se
sentiram confortaveis para expor suas dividas e compartilhar suas experiéncias (7). A
principal discussdo, mas também, o grande desafio em torno da acéo realizada no Hospital
em questdo foi sobre como abordar o tema suicidio perante pessoas em vigéncia de
tratamento psiquiatrico. Diante disso, os estudantes das diversas areas da salde
consideraram a importancia de fornecer as informacdes de forma responsavel, bem como
proporcionar acolhimento e escuta ativa, uma vez que varios pacientes presentes estariam
em situacdo de extrema vulnerabilidade emocional (4). Por conseguinte, as atividades
foram iniciadas com uma palestra sobre as IST 's, pontuando as principais infecgdes,
formas de contégio, tratamento e meios de prevencdo. O tema gerou bastante interesse e
0 publico-alvo participou ativamente, fazendo questionamentos, e, contribuindo com
relatos de experiéncias a partir dos quais os palestrantes puderam oferecer novas
orientagdes acerca do tema abordado. Na segunda palestra, sobre o tema de suicidio, ja
havia existido uma construcdo de confianca entre os extensionistas e 0s participantes,
sendo essencial para o engajamento de todos. Com efeito, a temética foi abordada de

forma leve, focando-se na prevencdo, nos sinais de comportamentos suicidas, na
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importancia da rede de apoio e, por fim, nos principais canais de ajuda disponiveis na
rede publica de salde. E, novamente, 0s participantes contribuiram de maneira ativa,
relatando experiéncias vividas tanto por eles, quanto por pessoas proximas, desabafaram
sentimentos e trouxeram falas de acolhimento. Por fim, na ultima dindmica, os
participantes foram capazes de se deixar envolver e se abriram com muita sensibilidade
e emocao as mensagens e reflexdes propostas, com o qual comprovou o sucesso da agao.
No segundo momento foi proposto uma dindmica em que foi construida uma arvore com
material isopor, no qual foram postas varias frases motivacionais (7). Foi solicitado que
cada participante se levantasse e fosse até essa arvore, pegasse uma frase e voltasse para
seu lugar. Apos todos estarem com as frases em méaos, foi pedido para que cada um lesse
a sua em voz alta e fizesse uma reflexdo. Acredita-se que essa pratica de educagao em
salde de provocar essa reflexdo nos individuos cria oportunidade de a propria pessoa
repensar a sua cultura e habitos de vida e, assim, tornar-se protagonista da transformacao

da sua realidade.

Considerac0es Finais

Neste relato de experiéncia, estudantes de diferentes areas da salide embarcaram em uma
vivéncia desafiadora, visando promover o autoconhecimento e enfatizar a importancia da
abordagem interdisciplinar na assisténcia aos pacientes. Os resultados destacaram o0s
beneficios das palestras e discussdes para 0 autoconhecimento dos participantes. Eles
revelaram que as palestras contribuiram para uma melhor compreenséo dos riscos de ISTs
e suicidio, e as discussdes interdisciplinares os incentivaram a refletir sobre si mesmos e
suas relacbes com os outros. Com base nos resultados e no referencial tedrico
apresentado, conclui-se que, enquanto acdo parte de um projeto de extensdo, a experiéncia
das palestras e da dindmica em grupo sao praticas que despertam o interesse do publico-
alvo e promovem conhecimento efetivo. Por outro lado, a abordagem de temas sensiveis,
como o suicidio, provou que, ao contrario do que pode se pensar, falar sobre o assunto €
uma maneira eficaz de acolhimento de pessoas com ideacdes suicidas. Para além do
conhecimento disseminado na agdo e do impacto positivo causado nas pessoas
participantes, a acdo realizada no Hospital citado deixou em todos os estudantes a certeza
da importancia da colaboracdo interdisciplinar na area da saude, ndo apenas para o
aprimoramento do cuidado, mas também para o desenvolvimento pessoal dos

profissionais envolvidos.
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ATITUDE E PREVENCAO: A IMPORTANCIA DA CONEXAO
DIGITAL NA PROMOCAO DO BEM-ESTAR COLETIVO

Nicole Maia dos Santos, Anna Teresa Oliveira Saturnino da Silva, Bruna Paloma

de Oliveira, Claudia Roberta Selfes Mendonca

Introducéo: A educacdo em saude é essencial no compartilhamento de informacdes e
prevencdo de doencas, promovendo orientacBes acerca de préaticas saudaveis, permitindo
atuacdo interprofissional e promovendo salude (1). Atrelado a isso, as redes sociais sdo
ferramentas tecnoldgicas que permitem a aproximacao social de forma virtual, sendo Uteis
como meio de divulgacdo cientifica, promovendo a educagdo em saude, facilitando o
alcance publico e proporcionando a disseminacgdo de conhecimento (2). Dessa forma, a
extensdo universitaria possibilita a relacdo universidade-comunidade, permitindo uma
interacdo positiva (3), tendo como objetivo levar o conhecimento em salde para a
sociedade, usufruindo das midias sociais como um facilitador desse processo (4).

Relato de Experiéncia: Constitui um relato de experiéncia a partir da educagdo em saude
promovida por meio de apresentacdes divulgadas na rede social Instagram. A vivéncia é
compartilhada por académicos dos cursos de Medicina, Farmécia, Nutricdo, Fisioterapia,
Psicologia, Odontologia e Enfermagem da Faculdade Pernambucana de Sadde. O foco
das midias esta na criacdo de pdsteres virtuais destinados a promocao e prevencdo da
salde. A decisdo de temas a serem abordados ocorre durante reunides semanais, em que
sdo escolhidas datas comemorativas relevantes e presentes no calendario do Sistema
Unico de Salde (SUS). A estratégia utilizada pelo projeto Homem! A atitude é saber
prevenir, teve o intuito de educar e conectar a comunidade, por meio das midias sociais,
com postagens estaticas, carrosséis de imagens, videos curtos e relatos de caso de
participantes convidados, com o objetivo de diversificar o conteiudo e manter o
engajamento dos seguidores. Os contetidos escolhidos trazem esclarecimentos, mitos,
verdades e alertas sobre as doencas prevalentes na sociedade, a exemplo da hipertensao,
diabetes e depressdo. Também sdo realizadas homenagens as datas comemorativas de
profissionais de saude e de datas fundamentais na sociedade como o setembro amarelo e
o dia nacional da pessoa com deficiéncia fisica. O projeto tem como objetivo central o

cuidado com a saude do homem, mas vai além, ele visa promover a saude, fornecendo
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informacdes, incentivando a prevencdo e compartilhnando experiéncias com toda a
sociedade.

Consideracbes Finais: As midias utilizadas pelo projeto “Homem! Atitude é saber
prevenir” alcangaram seu objetivo de levar informagdes em saude para a sociedade. As
postagens educativas acerca de diversos temas da saude e elaboradas por estudantes de
uma forma interprofissional séo facilitadoras da passagem de conhecimento, bem como
da aprendizagem por parte do publico. O grande quantitativo de pessoas atingidas pelas
postagens educativas permite a promocdo de salude de maneira mais Iudica e efetiva,
aproximando, desta forma, a comunidade académica da sociedade. Este trabalho mostrou
como as plataformas digitais podem desencadear mudancas significativas na comunidade,
capacitando individuos a se envolverem de maneira eficiente e, assim, contribuindo para

um mundo mais inclusivo, preventivo e consciente.
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ESTIMULANDO O AUTOCUIDADO E PROMOVENDO SAUDE
EM ESPORTISTAS AMADORES DA CIDADE DO RECIFE: UM
RELATO DE EXPERIENCIA DO PROJETO DE EXTENSAO
“HOMEM! ATITUDE E SABER PREVENIR”

Nicole Maia dos Santos, Bruna Paloma de Oliveira, Anna Teresa Oliveira

Saturnino da Silva, Claudia Roberta Selfes Mendonca

Resumo
Introducdo: O projeto "Homem! Atitude é Saber Prevenir!" visa promover o
protagonismo masculino na salde por meio de acBes educativas multidisciplinares.
Composto por 23 estudantes de diferentes areas da salde, busca integrar saberes para
promover o bem-estar. Relato de Experiéncia: O relato descreve uma agdo do projeto
"Homem! Atitude é Saber Prevenir" em Recife, onde extensionistas realizaram afericdes
de saude para corredores amadores. Destacou-se a participacdo multidisciplinar dos
extensionistas e de mais de 50 atletas, incluindo mulheres. Durante a agéo, identificaram-
se problemas de salde e os participantes receberam orientacdes.Consideracfes Finais:
Destaca-se a importancia da acdo de promoc¢do da salde voltada para os homens,
proporcionando aos extensionistas uma experiéncia pratica e a chance de compartilhar
conhecimentos multiprofissionais. A satisfagdo dos extensionistas em cuidar dos atletas
foi clara. Em meio a atual crise brasileira, surgem oportunidades para reforcar os direitos

universais, como o direito a vida e a satde, por meio da promocao da saude.

Resumo expandido

Introducéo

O projeto de extensdo “Homem! Atitude ¢ Saber Prevenir!” tem como objetivo promover
acOes na atencdo basica, empresas e comunidade sobre educacdo em saude, tendo como
foco o homem, com o objetivo de conscientiza-lo e torna-lo protagonista da sua saude
(1). O projeto € composto por 23 estudantes de graduacdo, incluindo os cursos de:
psicologia, medicina, nutricdo, enfermagem, odontologia e fisioterapia (1). Seu carater
multidisciplinar favorece uma relagdo reciproca entre as diversas intervencdes técnicas,
bem como possibilita a interacdo entre os estudantes das diversas areas da saude,

facilitando a resolucdo de problemas a medida em que se agrupam varios saberes com um
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objetivo comum (2). Nesse sentido, o projeto possui como um de seus principais eixos a
promocdo da salde, a fim de possibilitar o compartilhamento de possibilidades para que
0 ser humano possa viver o seu potencial de forma plena (3,4). Este trabalho busca relatar
a experiéncia dos extensionistas em uma acdo de promocdo de salde voltado para
esportistas amadores de corrida de rua, de modo a contribuir com a comunidade cientifica.
Relato de Experiéncia:

Trata-se de um Relato de Experiéncia a partir da vivéncia pratica acerca de uma agdo
realizada pelo projeto de extensdo "Homem! Atitude ¢ Saber Prevenir na cidade do
Recife, no qual foram realizadas intervengdes buscando a promocéo da saude por meio
de afericBes de pressao arterial, indice glicémico, circunferéncia abdominal e transmisséo
de informacGes sobre cuidados basicos de salde para os atletas integrantes de um grupo
de corrida da cidade do Recife. Para que o Relato de Experiéncia seja considerado
cientifico, € necessario que a experiéncia seja metodologicamente organizada, através de
sistematizacdo e reflexdo sobre o contelido abordado. Para que uma experiéncia tenha o
condao de produzir conhecimento, é necessario que haja a "a identificacédo, diferenciacao
e associacdo critica- reflexiva entre a experiéncia proxima e distante”, de forma a que
aqueles que a relatam possam contribuir para a "compreensdo, critica e reflexdo diante
dos acontecimentos, ou seja, constituicdo analitica do conhecimento” (5). Neste contexto,
o contetido observado é repassado a outros sujeitos que nao vivenciaram a experiéncia de
forma a contribuir com a construcdo do conhecimento entre todos estes. A acdo de
promocdo a saude contou com a participacéo de extensionistas de diversas areas da saude,
coordenadoras docentes do projeto e mais de 50 atletas amadores de varias associacoes.
Apesar do projeto de extensdo ser direcionado para 0s homens, nesta acdo tivemos a
participacdo de mulheres, na qual muitas estavam acompanhando 0s seus parceiros.
Durante a a¢do foram detectados varios atletas com a presséo arterial alterada e sintomas
de ansiedade, sendo entdo orientados a procurar uma Unidade de Saude para atendimento
médico, ndo emergencial. Além disso, 0 contato com os atletas permitiu aos alunos
extensionistas colocar em pratica os conhecimentos adquiridos durante os seus cursos de
graduacdo, um momento no qual foi possivel compartilhar o saber com a equipe
multiprofissional e com os atletas, e ter a oportunidade de atender e orientar casais
buscando uma melhor qualidade de vida e a promocdo da saude do grupo como um todo.
A intervencdo contou ainda com uma campanha de solidariedade, por meio da doacéo de
1 kg de alimento ndo perecivel pelos atletas, para encaminhamento a uma instituicdo de
caridade. A promocdo da saude, como vem sendo discutida nos dltimos 30 anos,
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representa uma estratégia promissora para enfrentar os multiplos problemas de satde que
afetam as diversas populagBes e seus contornos neste novo século. Partindo de uma
concepgdo ampla do processo salde- doenga e de seus determinantes, aquela propde a
articulacdo de saberes técnicos e populares e a mobilizacdo de recursos institucionais e
comunitarios, publicos e privados, para seu enfrentamento e resolucéo (3,4).

Considerac6es Finais: Esta acdo de promocao da satde com foco no homem, visto ser
uma populacéo que dificilmente procura o servigo de saude, foi muito importante para os
extensionistas, pois possibilitou vivenciar uma acéo tedrico-préatica, compartilhar saberes
multiprofissionais, além de desenvolver um senso de pratica comunitaria. Foi visivel a
satisfacdo dos extensionistas em poder cuidar dos atletas presentes. Na atual crise
brasileira, caracterizada pelos efeitos devastadores do enfrentamento da pandemia do
novo coronavirus, abrem-se possibilidades concretas que fazem ressurgir nos discursos e
nas praticas promotoras de salde certa consciéncia da garantia dos direitos universais,
dentre eles o direito a vida e a saude. O campo da promocéo da salde, por sua vez, apoia
amobilizagcdo permanente contra os retrocessos da esfera publica e luta por novos projetos
societarios, mais inclusivos e coletivos (4). Assim, é necessario que estudantes da
graduacdo participem dos projetos de extensdo e responsabilidade social. A atuacdo dos
extensionistas busca ndo s6 a promocao de salide entre 0s seus participantes, mas também
a criacdo de uma ética na pratica profissional futura, pautada pelo respeito, cuidado e

atencéo.
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ESTRATEGIAS DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM
PRESTADA NA ATENGCAO BASICA A PROFISSIONAL DO SEXO:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Nicole Maia dos Santos, Stephanny Cristina Malafaia Rezende, Anna Teresa Oliveira
Saturnino da Silva, Karcio Henrique Carneiro Alves, lzadora Luisa Bandeira de

Andrade, Karla da Silva Ramos

Introducdo: Na assisténcia de enfermagem, o atendimento ao profissional do sexo é uma
tematica que cerca inumeros desafios, decorrente aos esteredtipos impostos a esta classe,
que pode predispor a uma assisténcia negligenciada. Entretanto, enfatiza-se que, a
assisténcia para esta clientela necessita compreender aspectos biopsicossociais (1). Nesta
conjuntura, a intervencao por meio da atencdo bésica, deve consistir na realizacdo de uma
assisténcia qualificada, englobando o exame citopatoldgico, este, sendo uma ferramenta
crucial para a prevencdo do cancer colo do Utero (2). Neste relato, € enfatizado a
importancia de uma abordagem humanizada, sem julgamentos, direcionado a
individualidade de cada pessoa em uma consulta. A partir disso, busca-se partilhar as
reflexdes adquiridos neste encontro clinico, destacando o enfermeiro como um gestor de
cuidado inclusivo em todos os contextos de salde, salientando a garantia dos direitos dos
profissionais do sexo. Relato de experiéncia: A experiéncia relatada ocorreu na Unidade
de Saude da Familia (USF), na cidade do Recife, em julho de 2023. Uma paciente buscou
a unidade para a realizacdo do exame preventivo. Encaminhada para a consulta com a
enfermeira, foi solicitado os dados pessoais da paciente, para o preenchimento da ficha
referente a efetuacdo do exame. No decorrer do atendimento, ao perguntar sobre a sua
profissdo, a paciente sentiu-se receosa em responder, contudo, a enfermeira com a
finalidade de proporcionar um espaco acolhedor, inteirou que ela estava num ambiente
sem julgamentos, no qual, o principal objetivo era voltado as suas necessidades (3).
Diante disto, a paciente revelou sua ocupagdo como profissional do sexo, expressando
sua preocupacdo por ndo realizar o exame citopatologico regularmente. Entretanto,
destacou interesse em se comprometer com o cuidado de sua saude. Apds o procedimento,
aenfermeira orientou a usuaria acerca da relevancia do cuidado e prevengdo das Infec¢oes
Sexualmente Transmissiveis (ISTs), as caracteristicas das manifestacdes clinicas que

evidenciam mudancas da flora vaginal, ressaltando a importancia da busca por um
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Servico de Saude diante de alguma alteracdo identificada pela paciente (6). Ademais,
evidenciou a necessidade da realizacdo do exame preventivo, conforme as
recomendac¢des da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) (2). Por fim, foi acordado o
retorno da paciente, para avaliar o resultado do exame e discutir as proximas etapas da
assisténcia. Consideracdes finais: Este relato destaca a relevancia que o enfermeiro
possui em promover uma abordagem humanizada aos profissionais do sexo,
possibilitando criar uma relacdo de confianga, além de dispor uma comunicacdo efetiva
com este grupo. Estabelecer um ambiente seguro, encoraja a expressdo livre das
demandas dessa comunidade (7). Ademais, a enfermeira tem a oportunidade de exercer a
prevencdo da saude, com uma assisténcia mais respeitosa relacionada aos cuidados desse
publico. Conclui-se que, é imprescindivel a necessidade da formacdo qualificada,
holistica e continuada da enfermagem, visando abranger todas as nuances das assisténcias

prestadas aos usuarios profissionais do sexo (5).
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PERCEPCAO DE ESTUDANTES DE GRADUACAO EM SAUDE
FRENTE AO ATENDIMENTO INTEGRAL AS PESSOAS COM
DEFICIENCIA.

Gilvana da Rocha Freire, Laura Cavalcanti e Silva, Gabriela Eugénia de Melo

Pinheiro, Luciana Marques Andreto

Introducdo: A construcdo do processo de inclusdo e integracdo da Pessoa com
Deficiéncia (PcD) na sociedade se deu de forma lenta e tardia. Com a instituicdo da
Politica Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia, em 2002, o foco na promocéo da
qualidade de vida, assisténcia integral a saude e prevencdo de agravos da Pessoa com
Deficiéncia ganhou visibilidade.'> Deste modo, € perceptivel a necessidade de
profissionais de salde qualificados para atender as necessidades da populacdo e que
estejam em concordancia com os principios do SUS. Objetivos: Analisar a percepcdo dos
estudantes de satde de uma IES sobre o preparo técnico-profissional no atendimento
integral a satde das PcD durante a graduacdo. Método: Estudo qualitativo e transversal,
através de entrevistas semiestruturadas, com os discentes dos cursos de Enfermagem,
Farmécia, Fisioterapia, Medicina, Nutricdo, Odontologia e Psicologia da Faculdade
Pernambucana de Saude, o qual ocorreu no periodo de setembro de 2022 a setembro de
2023. Para andlise dos dados, utilizou a técnica de Analise de Contetido Tematica segundo
Laurence Bardin.® Resultados: Foram entrevistados 35 discentes distribuidos nos cursos
selecionados. A maioria era sexo feminino (82,86%), entre 20 e 24 anos (74,29%), de cor
branca (62,86%) e sem parentes com deficiéncia (62,86%). O contetdo das entrevistas
dos discentes foi organizado nas categorias tematicas: “Conhecimentos prévios e
experiéncias dos discentes”, “Papel da graduagdo e dos profissionais de saide no
atendimento” e “SUS e suas politicas publicas”. Discussdo: A analise dos resultados
obtidos enfatiza um déficit na formacdo académica, que pode gerar inconsisténcias no
momento da atuagdo profissional por causar insegurangas e limitagdes. Com isso,
aprimoramento técnico-cientifico deve ocorrer ao longo da graduagdo e ndo apenas
restringir-se a um caso ou modulo de estudo isolado. Por isso, as Instituicbes de Ensino
Superior devem ter a responsabilidade social na formacao desses futuros profissionais de
saude, incluindo a humanizacdo na assisténcia, técnicas e habilidades adequadas e

comunicacéo efetiva, garantindo assim a inclusdo social e o acesso dessa populacéo aos
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servicos de salide.*® Conclusdo: Com objetivo do atendimento integral as PcDs, é

necessario o aprimoramento técnico-cientifico desde a graduacdo, sendo importante para

a formacdo desses futuros profissionais com uma comunicacdo efetivas, técnicas de

manejo apropriadas, além da responsabilidade social com essa populacdo no SUS.
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PERCEPCAO DE ESTUDANTES SOBRE GRUPO TUTORIAL
INTERPROFISSIONAL NA APRENDIZAGEM BASEADA EM
PROBLEMAS

Maria Eduarda de Moraes Oliveira, Ana Karoliny Melo Martins, Isabela Safira dos
Santos, Débora Luiza Alves Araujo, Reneide Muniz da Silva

Introducéo: As metodologias de ensino na educagio superior em sadde devem primar
pela formac&o de profissionais com conhecimentos éticos, técnicos e aptos a atuarem em
equipe. E nesse ambito, a Educacdo Interprofissional possibilita o aprendizado
colaborativo entre os diversos campos profissionais, apontando o aprendizado por troca
de saberes, estimulando o compartilhamento e a comunicacdo dentro da graduacéo,
valorizando a especializagdo no processo de aperfeicoamento para adequagao dentro da
realidade de servico de satde. Objetivos: Evidenciar a interprofissionalidade na educacao
como aliada a formacao integra de profissionais de saide. Metodologia: Trata-se de um
estudo analitico de abordagem qualitativa. Desenvolvido entre agosto de 2022 a agosto
de 2023 com os estudantes de primeiros periodos dos cursos de: farmécia, fisioterapia,
medicina, odontologia, respeitando a resolucdo no 510/16 de ética em pesquisa. Os dados
foram realizados por meio de analise de Conteudo de Bardin constituida em etapas: pré-
andlise realizando leitura do material proveniente da coleta de dados. Em seguida, na
etapa de codificacdo, os fragmentos textuais relevantes foram destacados e agrupados,
para constituir no menor recorte de ordem semantica, representado por frase. Apés a
codificacdo, subcategorias emergiram por meio de correlacbes realizadas pelo
pesquisador com o referencial tedrico adotado. Resultados: Foram identificadas 5
categorias, sendo essas: 0 conceito de interprofissionalidade; a dindmica de grupo tutorial
interprofissional; o0s beneficios do Aprendizagem Baseada em Problemas
interprofissional; as dificuldades apresentadas na abordagem da educacédo
interprofissional e a categoria de viabilidade da aplicacédo da EIP. Discussdes: Apesar dos
avancos obtidos ao longo dos anos na educacdo superior em saude, o0 modelo atual de
formacdo que mais prevalece é o ensino hegemonico uniprofissional, onde cada curso
preocupa-se apenas com saberes especificos de sua profissdo, ancorando-se na divisdo do
trabalho. A implementacéo precoce da EIP traz maior compreenséo das responsabilidades

e atribuicdes de outros grupos profissionais, além do aperfeicoamento a respeito da
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natureza da colaboracdo interprofissional e no desenvolvimento de habilidades de
cooperagdo/comunicacdo entre os profissionais. Concluséo: Foi constatado que a tutoria
interprofissional resulta em um conhecimento integro de abrangéncia das diversas areas
de atuacdo em saude. Além disso, os desafios propostos pela EIP representam a futura
atuacdo do trabalho interprofissional pautado na pratica comunicativa e colaborativa, e
por isso, demonstra-se como fator crucial para o desenvolvimento das atitudes e

habilidades da equipe interprofissional.
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A VIOLENCIA POR PARCEIRO INTIMO VIVENCIADA
DURANTE A GESTACAO: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Maria Luiza Marques Mateus Moreira, Ana Maria Nascimento Marques Amorim,
Giovanna de Abreu Castro, Izadora Luisa Bandeira de Andrade, Maria Eduarda Cabral
Mergulh&o de Souza, Karla da Silva Ramos

Resumo Simples
Introducdo: A violéncia contra a gestante perpetrada por parceiro intimo é um fenémeno
complexo, multifacetado e um grave problema de salde publica e social, de dificil
abordagem. Tal fato exige, do ponto de vista assistencial, referenciais tedricos e
metodoldgicos que subsidiem os enfermeiros que atuam na assisténcia pré-natal. Relato
de caso: O relato ocorreu em uma USF do bairro de Torrdes no Recife, entre janeiro e
marco de 2022 durante a durante a vivéncia interprofissional nas consultas de
enfermagem no pré-natal. Onde uma gestante que ja realizava seu pré-natal, buscou
amparo na equipe interprofissional em um momento delicado que envolvia seu parceiro.
O acolhimento e vinculos criados desde o comeco e durante todo o processo do pré-natal
foram primordiais no manejo da situacdo. Consideracdes finais: O acolhimento objetiva
a construcao de relacdes de confiangca, compromisso e vinculo entre as equipes de saude
e 0 usuario da rede. Destacamos a importancia da capacitacdo e qualificacdo dos
profissionais de salde, especialmente dos enfermeiros que atuam na assisténcia do pré-
natal, para lidar de forma eficaz com questdes complexas como a violéncia contra a
mulher, através de uma escuta ativa e respeitosa frente aos direitos e necessidades da

gestante, aliado com os beneficios das Praticas Integrativas e Complementares em Saude.

Resumo expandido
Introducdo: O principal objetivo da atengdo no pré-natal é acolher a mulher desde o
inicio da gravidez, sendo este um aspecto essencial da Politica Nacional de Humanizagao
(PNH), onde vai assegurar uma boa recepcéo desde a sua chegada na unidade de saude,
responsabilizando-se por ela, ouvindo suas queixas, permitindo que ela expresse suas
preocupacles, angustias, garantindo atencdo resolutiva e articulagdo com o0s outros
servicos de salde para a continuidade da assisténcia, visando o bem-estar materno e

neonatal.>3 O contexto de cada gestaco é determinante para o seu desenvolvimento e a
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historia que cada mulher gravida traz deve ser acolhida integralmente, a partir do seu
relato e/ou do seu parceiro. S8 também parte dessa histéria fatos, emocbes ou
sentimentos percebidos pelos membros da equipe envolvida no pré-natal. A violéncia
contra a mulher perpetrada por parceiro intimo (VPI) com enfoque no periodo da
gestacdo, é um fenbmeno complexo, multifacetado e tem sido reconhecido nas ultimas
décadas como um grave problema de satide publica e social no mundo.? Como elementos
para sua ocorréncia, identificam-se: dependéncia econdmica, baixa escolaridade,
gravidez sem planejamento, vivéncia da violéncia na infancia ou adolescéncia e uso
abusivo de drogas licitas e/ou ilicitas. Considera-se dificil a abordagem acerca da VPI,
visto que a prética clinica predominante, circunscrita a queixa-conduta, é limitada diante
da magnitude e das repercussdes a salde materna e perinatal. Tal fato exige, do ponto de
vista assistencial, referenciais tedricos e metodoldgicos que subsidiem os profissionais da
salide e, em particular, dos enfermeiros que atuam na assisténcia pré-natal.> Aliado a isso,
ao considerar uma visdo ampliada do processo-salde doenca, as Préaticas Integrativas e
Complementares em Saude (PICS) ndo substituem a medicina convencional, mas
complementam qualquer tratamento para recuperacéo da satide e bem-estar.*

Relato de experiéncia: O relato em questdo ocorreu na USF Roda de Fogo Cosirof no
bairro de Torrdes no Recife, no periodo de janeiro a marco de 2022 durante a vivéncia
interprofissional nas consultas de enfermagem no pré-natal. Uma gestante, que fazia o
acompanhamento do seu pré-natal, estava bastante apreensiva e buscou amparo na equipe
multidisciplinar em circunstancias delicadas. O seu relacionamento da época era
conturbado e vinha passando por crises, e em dado momento ela descobriu uma traigéo
do seu companheiro, com isso resolveu confronta-lo verbal e fisicamente, o contexto de
toda a situaco juntamente com as agressdes a deixou muito abalada. E importante frisar
gue a paciente anteriormente ja apresentava um quadro de alcoolismo, tabagismo e
depressdo, acompanhado de automutilacdo e algumas tentativas de suicidio, esses foram
alguns dos principais motivos que a fizeram procurar ajuda, estando angustiada com as
repercussdes dos Ultimos acontecimentos em sua gravidez, visto que, se encontrava na
reta final da gestagdo. O acolhimento, privacidade, confidencialidade e vinculos criados
desde o comeco e durante todo o processo do pré-natal foram primordiais no manejo da
situacdo. Nesse primeiro momento em que ela buscou a equipe foi dado espaco para sua
fala, com uma escuta ativa e acolhedora, permitindo-a que falasse de sua intimidade em
um ambiente seguro, e em seguida foi solicitado o acompanhamento psicoldgico

associado a visitas domiciliares da Agente Comunitaria em Saude (ACS) e por fim, foi
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proposta intervencdes que incluiriam as Préaticas Integrativas e Complementares em
Saude (PICs) como a aromaterapia e auriculoterapia, além de uma ultrassom obstétrica
natural. A paciente no inicio se demonstrou hesitante com a ideia, mas ap6s um didlogo
e incentivo dos beneficios, aceitou vir para a unidade de salde no dia e horério
combinado. Nesse segundo encontro houve nova escuta e explicaces sobre o que seria
feito, iniciou-se pela aromaterapia que utiliza os aromas liberados por dleos essenciais
com finalidades terapéuticas, simultaneamente com a auriculoterapia que manuseia o0
pavilhdo auricular como um microssistema do organismo humano mapeado por pontos
com sementes de mostarda que quando estimulados podem tratar diversas enfermidades.
Em seguida foi realizado a ultrassonografia obstétrica natural que consiste em um
desenho e pinturas do concepto na barriga da gestante, que inicialmente parece puramente
artistico, mas os tracos feitos representam as condicGes reais da crianca. Ao final das
intervencdes, a gestante relatou estar muito grata por todo carinho e atencdo da equipe
interprofissional com ela e seu bebé.

Considerac6es finais: O acolhimento favorece a construcéo de relagdes de confianca,
compromisso e vinculo entre as equipes de sadde e o usuério. E imprescindivel uma
articulacdo com os servigos interprofissionais visando uma abordagem humanizada
durante todo o periodo do pré-natal até o puerpério assegurando o bem-estar materno e
neonatal. Destacamos a importancia da capacitagdo e qualificacdo dos enfermeiros que
atuam na assisténcia do pré-natal, para lidar de forma eficaz com questdes complexas
como a violéncia contra a gestante, através de uma escuta ativa e respeitosa frente aos
seus direitos e necessidades. Além disso, a insercdo de praticas integrativas e
complementares demonstra uma abordagem holistica, visando ndo apenas o cuidado

fisico, mas também o bem-estar emocional e social.
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ATUACAO INTERPROFISSIONAL DE ENFERMAGEM NO
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL ALCOOL E DROGAS:
RELATO DE EXPERIENCIA
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Introducdo: Buscando a fuga da realidade e preenchimento de vazio interno, muitos
individuos optam pelos psicoativos como reflgio, objetivando a falsa resolucéo de questdes
pessoais e tornando-se um problema de salde publica que demanda a intervencdo do Centro
de Atencdo Psicossocial (CAPS) (1). Dentro desse cenério, surgem os Centros de Atencao
Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD) que atuam como ferramentas do sistema de sadde
publico para atenuar as consequéncias do uso de drogas de forma abusiva, funcionando desde
a admissao e tratamento do usudrio, até o seu processo de reinsercdo social e familiar. Relato
de experiéncia: No terceiro e ultimo dia de pratica no CAPS AD, foi realizada uma acgéo
educativa sobre o Dezembro Vermelho, Més da prevencdo ao Virus da Imunodeficiéncia
Humana (HIV) e a Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), atrelada a
musicoterapia. A intervencdo se deu através de uma roda discursiva, na qual foram
apresentadas cancgdes de artistas portadores do HIV e que sofreram em decorréncia do avango
da AIDS. A partir das musicas, foi iniciado o tema com os usuarios, relacionando aos cantores
e abordando os conhecimentos prévios e demais informacdes. Os principais topicos foram: “o
que é o HIV/AIDS?”, formas de contagio, prevencdo e demonstragdo do uso de preservativos,
prevaléncia, Profilaxia Pré-Exposicdo ao HIV (PrEP), Centros de Testagem e Acolhimento,
seguido de momento Tira-Duavidas. Apos isso, ocorreu reflexdes em grupo e abriu-se para
sugestdes de musicas aos usuarios. Consideracdes finais: Durante a intervencdo, foi
evidenciado um perfil participativo, comum entre todos integrantes do grupo, obtendo assim
resultados positivos, com uma troca de experiéncias proveitosa e descrita pelos participantes
como uma das dinamicas mais interessantes e enriquecedoras que ja tiveram. Dessa forma,
percebe-se a importancia de acdes educativas para esses usuarios e como a enfermagem atua

nas competéncias interprofissionais.
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AVALIACAO NEUROLOGICA PELOS ENFERMEIROS NA
PUERICULTURA

Ana Leticia de Lima Silva, Julia Nara domingos da Silva, Werislane Suellen da Silva,

Claudia Roberta Selfes de Mendonca

Introducdo: A intervencdo da enfermagem juntamente a equipe multidisciplinar na
atencdo primaria é relevante pois fornece esclarecimento de informagdes com base
cientifica ao paciente sobre sinais e sintomas identificados, promovendo assim um apoio
assistencial sobre a conscientizacdo da salde, qualidade de vida e orientacdo sobre
reabilitacdo; referindo-se ao que esta contido na Resolu¢do do COFEN N° 564/2017, no
Art. 38 onde ressalta o dever da enfermagem de prestar informac6es escritas e/ou verbais,
completas e fidedignas, necessarias a continuidade da assisténcia e seguranca do paciente.
Neste relato de caso abordamos a importancia da intervengdo da enfermagem na
identificacdo de aspectos neuroldgicos na atengdo primaria. Relato de caso: A genitora
da paciente A.C.L.S de 3 meses, compareceu a USF relatando queixas de choro
persistente e espasticidade na lactente, afirmando a presenca do quadro desde os 20 dias
de nascida; relatando ainda ter comparecido a diversas consultas com pediatras, onde,
apos realizarem o exame fisico referiam-se a presenca de colicas e que quando ela
completasse 3 meses cessariam os incomodos. A enfermeira da unidade realizou exame
fisico na lactente e questionou se a mée ja a havia levado ao neurologista, verificando que
a fontanela da lactente estava quase fechada estando ainda com 3 meses, e, orientou que
a mae marcasse um neurologista, pois poderia se tratar de um quadro neurolédgico. Na
consulta com a neurologista, a profissional da salide informou que néo se tratava de choro
de colica e sim choro neurologico, solicitando exames, entre eles: Ressonancia da cabeca
+ Raio X do cranio e eletroencefalograma; no exame laboratorial acusou
Citomegalovirus; constatando o diagnostico de Paralisia Cerebral, onde, a medica
prescreveu medicagcOes e encaminhou a paciente para terapias. Consideragdes finais:
Neste relato, o conhecimento e técnica da enfermeira foram importantes na identificacéo
dos sinais na lactente, destacando o exercicio da enfermagem junto aos demais
profissionais, formando uma equipe interprofissional capaz de inspecionar o paciente de
forma holistica e humanizada, obtendo diagndsticos, alcancando objetivos positivos e
visando a seguranca do paciente, resultando na reducdo de danos referente a impericia,

negligéncia e/ou imprudéncia.
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CONSULTA DE ENFERMAGEM: ACOLHIMENTO DE
GESTANTES VIVENDO COM HIV/AIDS. UM RELATO DE
EXPERIENCIA.

Karcio Henrique Carneiro Alves, lzadora Luisa Bandeira de Andrade, Nicole
Maia Dos Santos, Caroline Raphaela Rodrigues de Lima, Stephanny Cristina

Malafaia Rezende, Karla da Silva Ramos

Resumo
Introducéo: O HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana) é um virus que ataca o sistema
imunoldgico do organismo, tornando-o vulneravel a infecgdes oportunistas e doencas
graves. E transmitida através do contato com sangue, sémen, fluidos vaginais e leite
materno infectados pelo virus. Embora ndo haja cura para o HIV, a terapia antirretroviral
(ARV) pode controlar a infeccdo e prevenir a progressao para AIDS (sindrome da
imunodeficiéncia adquirida), o estagio mais avancado da doenca. A conscientizagdo sobre
a prevencao e tratamento do HIV é fundamental para reduzir a propagacdo da doenca e
melhorar a qualidade de vida das pessoas que vivem com HIV/AIDS. Relato de caso ou
experiéncia: A consulta comeca com o usuario falando sobre seus sentimentos em
relacdo ao diagnostico. Ele ilumina a diferenca entre HIV e AIDS porque, mesmo com
um diagnostico abrangente, permanecem informac6es desatualizadas que levam a
alienacdo e muitas vezes impedem o tratamento adequado e/ou a ndo adesdo. Como
resultado, outros servicos de atendimento especializado, como psic6logos, nutricionistas
e assistentes sociais, foram ampliados para fornecer aconselhamento equitativo com base
no diagndstico. Consideracdes finais: Com isso, notasse que a atencdo bésica é

primordial para garantir a qualidade, acesso e manejo.

Resumo Expandido
Introducéo:

HIV é a sigla de virus da imunodeficiéncia humana. O virus do HIV ataca o
sistema imunoldgico, que é responsavel pela defesa do organismo contra doencas. E
transmitida através do contato com sangue, sémen, fluidos vaginais e leite materno
infectados pelo virus. Embora ndo haja cura para o HIV, a terapia antirretroviral (ARV)

pode controlar a infeccdo e prevenir a progressdo para AIDS (sindrome da
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imunodeficiéncia adquirida), o estagio mais avancado da doenca. Apesar do
desenvolvimento da biotecnologia, o tema HIVV/AIDS envolve muito preconceito e falta
de conhecimento. O tabu ainda perdura na sociedade, dificultando a discussdo do tema e
dificultando o processo de prevencdo.!

A Atencdo Baésica favorece o vinculo terapéutico com as pessoas vivendo com
HIV/AIDS (PVHIV), promovendo um estilo de vida saudavel e a avaliacdo e
identificacdo dos fatores de risco para outros agravos cronico-degenerativos (diabetes
mellitus, hipertensdo arterial, osteoporose, entre outros).

O acolhimento € uma prética presente em todas as relagdes de cuidado, nos
encontros reais entre trabalhadores de saude e pessoas atendidas no SUS, nos atos de
receber e escutar, podendo acontecer de formas variadas.? O Enfermeiro, neste cenario,
exerce atividades como a consulta de Enfermagem, acolhimento e atencao aos individuos
e suas familias, planejamento e gerenciamento de atividades.

No contexto da consulta de Enfermagem, sendo a mesma atividade privativa do
profissional enfermeiro e regulamentada através da Lei n° 7498/86, o enfermeiro avalia
as respostas humanas frente aos meios, além de identificar necessidades béasicas de salde,
acolhendo o individuo e realizando tanto a identificacdo de fatores de risco como a

prevencdo e promogao de sadde.®

Relato de caso ou experiéncia:

Durante a vivéncia da pratica em atencdo primaria na estratégia da salde da
familia ao longo de um semestre, houve algumas consultas de Enfermagem com
portadores de HIV/AIDS, consultas essas que objetificavam o acolhimento de forma
integral, entendendo seus medos, insegurancas e pensamentos deturpados. As consultas
transcorreram, primeiramente, com os usuarios falando das suas sensagdes frente ao
diagnostico. Foi elucidado a diferenca entre o HIV e AIDS pois, mesmo com o
diagnostico consolidado, ainda ha informacOes desatualizadas e que causam estranheza
que, por muitas vezes, impede o tratamento correto e/ou a ndo adeséo.

Conseguinte, é reforcado que ha outros servicos de atendimento especializados,
como psicologos, nutricionista e servico social que fornecem consultas equanimes com
base no diagndstico. Alem de reforcar a adesé@o de forma correta da terapia antirretroviral,
é primordial viabilizar as informacgdes que impeca a interrup¢do do tratamento, como

gratuidade dos medicamentos e locais mais acessiveis para adquirir os mesmos. E
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importante salientar que, as praticas educativas também eram abordadas, em especial a
prevencéo da transmisséo por meio de atividades que necessitem do uso do preservativo.

Como forma de deteccdo precoce, também era ofertado testagem rapida a
populacéo e grupos em situacdo de maior risco e vulnerabilidade, além das campanhas de
vacinacdo do Papiloma Virus Humano (HPV). Notificar e encaminhar ao servico de
referéncia quando se fizer necessario era primordial para que houvesse um controle da

doenca.

Consideracoes finais:

Incluir a Atengéo Bésica no cuidado compartilhado do HIV/AIDS com os servigos
especializados é fundamental para a melhoria do atendimento as PVHIV no Brasil, pois
garante maior acesso e vinculo com o sistema de saude, contribuindo para a melhoria da
qualidade de vida dessas pessoas, além de permitir ao profissional de saude/equipe
entender as dificuldades da pessoa e com isso poder ajuda-la da melhor forma. Assim, a
atencdo primaria pode desempenhar um papel importante no diagndstico precoce do HIV,
no encaminhamento adequado para cuidados especializados, no manejo de comorbidades

e na prevencéo da transmissdo do HIV.*
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CONHECIMENTO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM
ACERCA DOS CUIDADOS PALIATIVOS NEONATAIS

Rayane Barbosa Souza da Silva, Eduarda Costa Queiroz, Ingrid Arruda de
Carvalho, Claudiane Maria Urbano Ventura

RESUMO
Introducdo: Com o passar dos anos a defini¢cdo de cuidados paliativos (CP) foi mudando,
e 0 que era conhecido como um servigo sem a chance de cura, tornou-se um olhar
diferente, humanizado, adquirindo qualidade de vida ao paciente diante de um processo
gue ameaca a continuacdo da vida, coadjuvar o sofrimento com um método eficaz para
alivio da dor. Objetivos: Analisar as evidéncias cientificas sobre a falta de conhecimento
dos profissionais em relagdo aos cuidados paliativos referente a neonatais. Metodologia:
O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. Foi realizada por
buscas de artigos cientificos nos anos de 2019 a 2024, e consulta nas bases de dados
Pubmed, Biblioteca Virtual de Satde (BVS), Scientific Electronic Library Online (SCIELO),
Google Académico, Instituto Nacional do Céncer (INCA) por se tratar de portais
eletrbnicos na &rea da saude. Resultados: foram encontrados 7 estudos, todos entre 0s anos
de 2019 e 2024. Evidenciou-se que existe uma lacuna na literatura sobre a autonomia da
enfermagem em situacdes de CP, devido a falta de conhecimento Discussdes: Diante dos
artigos, pode-se considerar que a falta de conhecimento, é um grande desafio no cuidado
paliativo neonatal, por motivo de auséncia de profissionais de salde preparados.Consideragdes
finais: Portanto, nota-se que questbes psicologicas se destacam quando se fala dos
CP, e é necessario a capacitacdo da equipe para que a situacdo seja encarada com a

sensibilidade necessaria.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados paliativos, Neonatologia, Unidade de Terapia

Intensiva Neonatal.

INTRODUCAO

Com o passar dos anos a defini¢cdo de cuidados paliativos (CP) foi mudando, o que era
um cuidado a pacientes sem chance de cura adveio um olhar que promove um bem-estar

aos RNs e seu familiar diante uma doenca que ameaca 0 seguimento a vida, apoiando o
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alivio do sofrimento. 12

O CP é um recurso terapéutico para os RN que nasce no limite da viabilidade ou com
uma doenca que os deixem gravemente doentes e sem resposta ao tratamento. O parecer
de iniciar ou ndo os CP pode ser dificil do ponto de vista ético, gera uma sensagédo de
impoténcia. Os CP perinatais deve ser cedido como estratégia em apoio a familia enlutada
que encara a ortotanasia, e a retencdo do cuidado que venha ser prestado. 3

Ao voltar a atencdo aos RNs hospitalizados, vemos que diferentes protocolos tém sido
sucedida no CP, contudo, sua insercdo ndo tem advindo por muitos problemas,
dificuldade de qualificagio e anuéncia da equipe e dos familiares. Diante disso, nota-se a
falta de especializacdo dos profissionais com foco na precaucéo e reducdo do sofrimento.
E dificil o familiar do neonato em paliacdo lidar com o sentimento da perda, os CPP
seriam capazes de compreender as necessidades familiares numa fase emocional dificil,
propiciando visdo centrado na familia nos principios parentais (espirituais, culturais e

psicossociais).l?4

E importante utilizar uma conduta interdisciplinar entrando nas demandas clinicas e
psicossociais dos pacientes e sua parentela, compreendendo a ajuda e suporte ao luto. A
familia faz parte como integrante da equipe de saude, trabalham em conjunto. Os valores
primordiais que contribuem nos CP sdo: empatia, empenho com a assisténcia,

consideracgdo, cooperacio, deliberagdes parentais e a coadjuvagio.>®

A atuacdo em CP é ardua, e a equipe nas unidades de terapia intensiva neonatal expondo-
se a exaustdo, esgotamento, transtornos de estresse pos-traumatico. O objetivo do CP e
do luto é oferecer a familia e paciente o melhor conforto possivel. E significativo englobar
a familia no plano de cuidados. Os CP sdo cuidados padrdo e relatados como uma
possibilidade, e ndo como optativo. A equipe deve ser assegurada, visto que os CP e o
luto sdo dificeis de lidar emocionalmente, assim os profissionais devem receber

treinamentos para cuidarem e enfrentarem os CP e o luto da familia-®’
METODOLOGIA

Refere-se a uma revisdo integrativa da literatura, com o objetivo de juntar e realizar a

sintese das respostas achadas sobre o tema e a questdo analisada. ®
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A pesquisa foi realizada por buscas de artigos cientificos entre 2019 a 2024, e consulta
nas bases de dados Pubmed, Biblioteca Virtual de Saide (BVS), Scientific Electronic

Library Online (SciELO), Google Académico, Instituto Nacional do Céancer (INCA) por

se tratar de portais eletrénicos com maior nimero de publicacdes na area da saude.

RESULTADOS

Quadro 1. Selecao de estudos publicados entre 2019 a 2024 sobre os Cuidados

Paliativos Neonatais.

Titulo/ Autor

Base de Dados

Obijetivo do estudo

Metodologia

Cuidados paliativos em
neonatologia sob a otica
do enfermeiro

Dantas CML, Araujo JP,
MARCON SS, Pimenta
RA, Zani AV.

SciELO

Aprender as percepcdes e
vivéncias de enfermeiros
sobre os cuidados
paliativos em
neonatologia.

Estudo trata de uma
abordagem qualitativa

Reflexdes sobre cuidados
paliativos no periodo
neonatal

Bueno M, Bussotti EA,
Sakita NK, Barbosa SMM

Google Académico

Insercdo de cuidados
paliativos em Unidade de
terapia intensiva Neonatal

Artigo de revisdo de
literatura

Cuidados paliativos em
neonatologia: uma revisdo
da literatura.

Pereira KM, Martins CH

Google Académico

Descrever e discutir
acerca dos principais
desafios enfrentados
pelos médicos
que compdem uma equipe
multidisciplinar de
assisténcia em cuidados
paliativos
em neonatologia

Estudo trata
de uma reviséo
integrativa, do tipo
descritiva e de abordagem
qualitativa.

Componentes dos
Cuidados Paliativos
Perinatais: Uma Revisdo
Integrativa

Dombrecht, Laure,
Kenneth Chambaere, Kim
Beernaert, Ellen Roets,
Mona De Vilder De

Pubmed

Eficacia dos componentes
individuais ou dos
programas de cuidados
paliativos perinatais

Estudo trata de uma
revisdo integrativa
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Keyser, Gaélle De Smet,
Kristien Roelens e Filip
Cools

Cuidados Paliativos

Ministério da Salde
INCA

Conhecer a abordagem dos
Cuidados Paliativos

Conhecimento e
capacitacdo dos
enfermeiros acerca dos
cuidados paliativos

MEO Santos, MLB
Colares, RCHP Porto,
LMP Brito, LYL Oliveira,
L Santana, HT Aragéao

Google Académico

Verificar o
conhecimento e
estratégias de
capacitacdo dos

enfermeiros acerca dos
cuidados

paliativos em pacientes
terminais

Estudo trata- se de uma
revisdo integrativa, de
cunho qualitativo e
exploratorio.

Percepcéo dos
profissionais de Saude
sobre os cuidados
paliativos neonatais

MJM Silva

BVS

Identificar a percepcéo
dos profissionais de satde
sobre os cuidados
paliativos que os recém-
nascidos em fim-de-vida
necessitam

Trata de um Estudo
qualitativo
fenomenolégico

Fonte: as autoras

DISCUSSAO

Diante do exposto, pode-se considerar que a falta de conhecimento é um desafio no
cuidado paliativo neonatal, profissionais de salde preparados. Foi identificado como um
dos principais focos cientificos a falta de conhecimento e capacitacdo na formacao
curricular, influenciando na assisténcia, interligar as dificuldades que blogueiam a

execucdo dos CP.°

Uma das barreiras para concretizar os servicos de CP no Brasil, reflete a assisténcia
ineficaz ao paciente. E a deficiéncia na preparacao dos profissionais de satde para acolher
pacientes com designacdo desses cuidados e a qualificagdo profissional conduzido

principalmente a cura.®

A Enfermagem promove cuidados continuos ao neonato na UTIN, sendo uma esfera
envolvida no dialogo entre a equipe e a familia. Em contrapartida o CP é a tenacidade
terapéutica que tem um desfecho final lento e tardio, seguido de dor. O estudo torna-se
pertinente, por aumentar a adesdo do conhecimento relacionado ao CPN, é notério que é

um tema ainda novo, e pouco analisado.®
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CONCLUSAO

Foram reunidas as bibliografias que apresentassem as dificuldades que a equipe
profissional enfrenta ao implementar os CP, os desafios encontrados foram: demandas
psicoldgicas que eles e a familia precisam lidar, a capacidade de aplicar a técnica dos CP

no individuo, e também a comunicacdo com a familia.

Afinal, nota-se que questdes psicoldgicas se destacam quando se inicia a implementacao
dos CP e € necessario a capacitacdo da equipe para que a situacdo seja encarada com a
sensibilidade necessaria. Alem disso, o acompanhamento psicoldgico da equipe é de
suma importancia para se estabelecer a confianca dos profissionais, garantindo uma

melhor qualidade de seus servigos.
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DESAFIOS E SOLUCOES NO MANEJO DO PE DIABETICO PARA
A EQUIPE MULTIDISCIPLINAR NA ATENCAO BASICA DE
SAUDE: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Stephanny Cristina Malafaia Rezende, Nicole Maia dos Santos, Karcio Henrique
Carneiro Alves, Izadora Luisa Bandeira de Andrade, Anna Teresa Oliveira Saturnino da
Silva, Karla da Silva Ramos

Introducdo: O pé diabético ¢ definido pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) como
uma série de alteracbes que podem ocorrer nos pés de pessoas com diabetes nao
controlada *. O controle inadequado da glicemia pode levar a neuropatia diabética,
resultando na perda da sensibilidade nos pés. Isso aumenta o risco de lesdes, pois 0
paciente pode ndo sentir irritagdo, dores ou perceber quadros de infecgbes 2. Nesse
contexto, as infeccbes ou problemas na circulagdo dos membros inferiores séo as
complicagdes mais comuns e graves da diabetes, que se ndo forem tratadas, podem levar
a amputacdo. Diante desta conjuntura, € abordado um relato de experiéncia no qual se
destaca os desafios e ligdes aprendidas durante o processo de assisténcia na vivéncia
profissional. Relato de experiéncia: A experiéncia relatada ocorreu a partir da vivéncia
na Unidade de Saude da Familia (USF), na cidade do Recife, no periodo de Janeiro a
Marco de 2023. Um paciente idoso chegou a unidade no dia de acolhimento se queixando
de inchaco e feridas abertas em seus pés. No primeiro contato com o paciente foi
executado a anamnese e o exame fisico, posteriormente na avaliacéo ficou evidenciando
a necessidade do plano de cuidado individualizado consistindo em higiene regular,
acompanhamento continuado, realizacdo de curativos da ferida e educacao em saude. Foi
orientado ao cliente que o seu curativo poderia ser realizado em seu domicilio e que
retornasse semanalmente para reavaliacdo a ser realizada pela enfermeira, bem como a
troca do curativo. Os desafios enfrentados pela equipe de satde foram garantir a adesédo
do paciente ao tratamento e a falta de recursos financeiros para comprar materiais de
curativos. Como solucdo, foi permeada a educacdo continua sobre autocuidado,
fornecimento de materiais para os curativos e a colaboragéo estreita com o paciente e
médico para um plano de cuidado abrangente. Ademais, foi elaborado em conjunto com
0 medico um plano de cuidado para que 0 paciente recebesse a assisténcia integral.
Considerac0es finais: A experiéncia destacou a importancia do cuidado continuo e
personalizado da equipe multidisciplinar, enfatizando a necessidade de um plano de
cuidado individualizado. Também ressaltou a relevancia da atuacdo integrada da equipe
de salde para o tratamento e prevengdo de complicacdes do pé diabético. Visando a
assisténcia de exceléncia, sugere-se a capacitagdo dos enfermeiros sobre feridas, curativos
e coberturas a serem utilizadas no &mbito da Atencdo Primaria.
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EDUCACAO EM SAUDE: A IMPORTANCIA DA ALIMENTACAO
SAUDAVEL E PREVENCAO DE DOENCAS NO
DESENVOLVIMENTO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE

Iranaylla Maria de Lima Nascimento, Andrely Emanuely de Lima Cavalcanti,

Alefe Pedro da Silva Gomes, Claudia Roberta Selfes de Mendonca

Introducgéo: De acordo com o Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA), criado em
1990, é assegurado o direito a vida e a saude, por meio da implementacéo de politicas
sociais publicas que visem garantir um nascimento e desenvolvimento saudaveis, em
condicdes dignas. Mediante a isso, a atencdo primaria se apresenta como a porta de
entrada para essa populacdo, onde viabiliza a promocéo e prevencdo de agravantes por
meios de servicos ofertados, possibilitando o diagnostico e tratamento precoces de
diversas doencas, incluindo infeccGes sexualmente transmissiveis (IST), além da
prioridade absoluta desses individuos em todas as esferas da sociedade, incluindo o
acesso a educacdo, cultura, lazer e principalmente a alimentacdo. Com isso, faz- se
necessario destacar a importancia da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutrigdo
(PNAN), estabelecida em 1999, que representa um esforco do Estado Brasileiro para
promover e proteger os direitos humanos a satde e a alimentacdo, por meio de politicas
publicas integradas. Assim, é essencial educar criangas e adolescentes sobre seus direitos
e a importancia da alimentacdo saudavel e prevencdo de doencas. Isso € crucial para
garantir uma atencdo integral ao publico-alvo e, consequentemente, impactar
positivamente sua salde. Relato de experiécia: Deste modo podemos concluir que o
publico contemplado da Creche Nossa Senhora da Boa Viagem, bem como da Escola
Inalda Spinelli da comunidade de Entra a Pulso, se mostrou com um conhecimento prévio
sobre as didaticas abordadas, visto que ndo eram muito trabalhados em seus respectivos
ambientes. Durante as reunides as quais eram realizadas entre os discentes do curso de
enfermagem e fisioterapia da faculdade Pernambucana de saude, chegamos a concluséo
que seria preciso trabalharmos de forma mais interativa e ludica, para que assim,
engajarmos ainda mais essas criangas e adolescentes na tratativa da prevencgédo e
promocao nos seus respectivos espacgos. Consideracdes finais: Ambas as iniciativas
demonstraram a relevancia da educacéo e da intervencgdo precoce na promogéo da saude.

Enquanto a acdo na escola abordou a prevencdo de ISTs entre os adolescentes, a
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intervencdo na creche focou na promocdo de uma alimentacdo equilibrada desde a

infancia. Essas abordagens complementares ressaltam a importancia de programas

abrangentes que atendam as diferentes necessidades das criancas e adolescentes, visando

garantir um futuro mais saudavel e consciente.
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EDUCACAO INTERPROFISSIONAL PARA ESTUDANTES DE
ENFERMAGEM EM UMA FACULDADE DO RECIFE: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

Damaris Gomes de Melo, Maria Carolina Porfirio Pontes, Laisa Maria

Mousinho Leite, Rafaella Christine Tenorio de Arrada Macedo

Introducdo: A interprofissionalidade e definida como um trabalho exercido por
diferentes profissionais, mas que atuam, pensam e escrevem no mesmo campo amplo?.
No contexto da salde, ela encontra-se presente no cotidiano de todos os profissionais,
mesmo em diferentes locais e contextos.?

A educacdo interprofissional é uma atividade que envolve profissionais variados que
aprendem juntos de modo interativo para melhorar a colaboracgéo e qualidade da atengéo
a sauded. A enfermagem esta presente em grande parte do processo assistencial, como
protagonista ou coadjuvante, e beneficia-se estando inserida num contexto que promove
a prética da interprofissionalidade.

A partir deste conhecimento e visando a sua importancia, discentes do curso de
enfermagem durante sua vivéncia pratica tiveram a oportunidade de participar das
atividades do Centro de Atencdo e Aprendizagem Interprofissional (CAAIS) da
Faculdade Pernambucana de Saude (FPS), no Recife. Esse relato objetiva descrever a
experiéncia dos estudantes e suas contribui¢cdes para sua formacgédo académica.

Relato de experiéncia: No curso de enfermagem, os estudantes participaram do CAAIS
nos 5° e 7° periodos, acompanhados por docentes de varias areas de saude. Foi iniciado
o acolhimento dos pacientes para identificar suas necessidades de salde. Depois, em
discussdo coletiva, foi identificado e analisado as necessidades e especialidades
adequadas para atendé-los. Registrado tudo em relatério e direcionado encaminhamentos
para 0s servicos necessarios, sejam consultas interprofissionais ou uniprofissionais.
Durante os encontros os estudantes de enfermagem atuaram apresentando sua perspectiva
da atencdo a saude, estimulando a visdo holistica e trazendo pontuacGes baseadas no
cuidado de enfermagem para cada paciente, visando suas demandas. Em diferentes casos
avaliados os estudantes de enfermagem estiveram ativos no acolhimento, consulta,

debate, e no planejamento do cuidado subsequente.
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O beneficio primordial trazido pela aprendizagem interprofissional foi a percepcéo da
funcdo de cada &rea. A prética da interprofissionalidade auxiliou os estudantes de
enfermagem no exercicio da empatia e respeito mutuo com os outros profissionais. Essa
aprendizagem contribuiu para que os discentes sejam incentivados a se questionar, refletir
e buscar solucdes.

A principal dificuldade identificada pela enfermagem na abordagem interprofissional foi
0 entendimento e reconhecimento deficiente das competéncias especificas desta
profissdo, entretanto, com os debates dos casos e 0 posicionamento dos estudantes, 0s
outros alunos tiveram a oportunidade de conhecer na pratica a real abrangéncia do
cuidado de enfermagem e sua importancia.

Consideracbes finais: Destaca-se a importancia e os beneficios do aprendizado
interprofissional nas instituicbes de ensino, como a experiéncia vivenciada agrega na
formacdo de todos os estudantes envolvidos, e especificamente para a enfermagem,
concede oportunidade de esclarecer sua competéncia e atuacdo, além de combater a
hierarquizacéo profissional. Assim, um ambiente interprofissional de assisténcia a saude,
por meio de uma comunicacdo adequada e trabalho em equipe, torna o processo do

cuidado mais eficiente na assisténcia a satde dos pacientes.
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EXPERIENCIAS INTERPROFISSIONAIS NO CUIDADO
ONCOLOGICO PEDIATRICO: UM RELATO DE PRATICAS
COLABORATIVAS DURANTE O TRATAMENTO

Maria Eduarda Cabral Mergulh&o de Souza, Ana Maria Nascimento Marques
Amorim, Maria Luiza Marques Mateus Moreira, Giovanna de Abreu Castro, Izadora

Luisa Bandeira de Andrade, Rafaella Christine Tendrio de Arruda Macedo

Introducdo: O cancer, de acordo com o Ministério da Saude, € o nome dado a um
conjunto de mais de 100 doencas que tém em comum o crescimento desordenado de
células, invadindo tecidos e 6rgdos, a partir de uma mutacdo genética. O cancer
pediatrico, em sua maioria, € de causa desconhecida, ndo podendo ser prevenido. Apesar
disso, ndo é uma enfermidade muito comum. Segundo o Instituto Nacional do Céancer
José Alencar Gomes da Silva, o percentual de tumores pediatricos é de aproximadamente
3%. Ao contréario do cancer em adultos, o cancer nas criangas tem origem, em sua maioria,
nas células embrionarias e tipicamente impacta as células do sistema sanguineo e 0s
tecidos de suporte. Os tumores sdo usualmente constituidos por células indiferenciadas,
0 que possibilita melhor resposta aos principais tratamentos atuais, como a quimioterapia,
cirurgia e radioterapia. Essas sdo praticas que exigem a colaboracdo de uma equipe
multiprofissional, que desempenha papel crucial para o éxito do tratamento. Relato de
experiéncia: E de conhecimento geral que o cenario hospitalar pode trazer medo e
inseguranca, principalmente a pacientes pediatricos. Visando proporcionar mais conforto
durante o tratamento, o projeto de extensdo ‘Palavras Magicas” da Faculdade
Pernambucana de Salde busca, de forma dindmica e prudente, trazer uma experiéncia
positiva para as criangas em tratamento e tranquilizar suas respectivas familias. O projeto,
gue conta com alunos de Enfermagem, Odontologia, Medicina e Psicologia, tem como
principal objetivo incentivar as criangas ao habito da leitura, a fim de um melhor
desenvolvimento infantil, aléem de estimular a imaginacéo, o foco, a atengéo e 0 aspecto
socioemocional. As atividades se dao por meio da leitura e interacdo com os livros no
setor de Oncologia Pediatrica do Instituto Materno Infantil Fernando Figueira, local no
qual toda a assisténcia, desde a coleta dos exames e a administracdo de medicacdo, até a
educacdo em saude para a familia dos pacientes e realizada pelo enfermeiro. Esse

profissional tem papel crucial durante o tratamento e pode servir como ponte entre 0s
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pacientes e seus familiares, alem dos demais membros da equipe de salde, visto que cabe
a enfermagem ndo apenas a execucdo da assisténcia, mas também a articulacdo com a
equipe interprofissional sob a oOtica holistica relacionada aos individuos sob seus
cuidados. Na perspectiva do projeto de extensdo em questdo, os académicos de
Enfermagem podem vivenciar a importancia da interacdo com os discentes dos demais
cursos na promocao de experiéncias positivas para os pacientes oncolédgicos peditricos.
Os futuros enfermeiros extensionistas desse projeto tém a oportunidade de colocar em
pratica seus conhecimentos sobre oncologia e pediatria, a0 mesmo tempo em que
aumentam seu repertdrio interprofissional. Consideraces finais: Pode-se perceber que
o profissional de enfermagem desempenha papel de grande importancia ndo sé na
assisténcia direta ao paciente, mas também nas orientacdes sobre 0s cuidados necessarios
e as limitacGes do paciente, tanto as familias quanto aos individuos interessados, além de

promover um ambiente mais reconfortante durante o tratamento dessas criancas.
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FATORES RELACIONADOS A INFECCAO DO TRATO
URINARIO EM UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA ADULTA

Raissa Santos Ferreira, Maria Eduarda Pereira Borges

Resumo

Introducéo:

As InfeccBes Relacionadas a Assisténcia de Saude (IRAS) aparecem como um grave
problema de satde pablica. A UTI é um setor de alta complexidade que busca a melhora
de pacientes instaveis através de monitorizacdo constante. As Infec¢des do trato urinario
(ITU) sdo uma das causas mais recorrentes das IRAS. Metodologia: Estudo tedrico-
reflexivo firmado em evidéncias cientificas que visa apontar os fatores relacionados a
infecgdo do trato urindrio em unidades de terapia intensiva adulto. Resultados: As
dificuldades em consolidar uma assisténcia preventiva nos setores de UTI referentes as
ITU s decorrem dessas infeccdes que marcam os tempos atuais exigindo dos profissionais
de satde uma postura inovadora. Discussdes: Nos Estados Unidos, um estudo realizado
identificou infecgOes frequentemente encontradas na UTI, a primeira foi a pneumonia,
seguida por ITU e infeccdo de corrente sanguinea, estas recém citadas relacionadas de
modo direto a manipulacdo de cateter vesical e de puncdo periférica respectivamente.
Conclusdo: A taxa de infecgbes associadas aos cuidados em saude (IACS) é
significativamente maior em UTIs do que em outras unidades. A maioria das IACS que

ocorrem em UTIs esta associada ao uso de dispositivo invasivo.

Resumo expandido

Introducéo

As InfeccOes Relacionadas a Assisténcia de saude (IRAS) aparecem como um grave
problema de saude publica, e é descrita como toda infecgéo relacionada aos cuidados de
satide num prazo maior de 48 horas, que ndo esteja no seu periodo de incubagdo em um
servico de salde.! As IRAS constituem risco significativo a satde dos usuarios dos
hospitais e sua prevencdo e controle envolvem medidas de qualificagdo de assisténcia

hospitalar e da vigilancia sanitaria pela sua gravidade e aumento do tempo de internacéo
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do paciente que é causa importante de morbidade e mortalidade e de amplo agravo
epidemioldgico. %3

No Brasil, a dominancia de IRAS na Unidade Terapia Intensiva (UTI) é de grande
relevancia comparada a outras &reas dos hospitais, sendo de 5-10 vezes superior,
representando 61,6%. A UTI é um setor de alta complexidade que busca a melhora de
pacientes instaveis através de monitorizacdo constante, e é o setor com maior

permanéncia de usuarios de sonda vesical de demora (SVD).*

As InfeccBes do trato urinério (ITU) sdo uma das causas mais recorrentes das IRAS. De
acordo com dados epidemioldgicos as IRAS associadas ao uso do cateter vesical de
demora, representam 40% dos casos, onde 0 mesmo € o principal meio ocasionador de
infeccdo urinaria iatrogénica e o fator predisponente para sepse por bactérias.>®’ As ITU's
sdo consideradas as mais comuns das infec¢des bacterianas, responsaveis por 80 em cada

1.000 consultas clinicas, podendo possuir particularidades entre os sexos.®

A partir dessas circunstancias o presente trabalho objetiva evidenciar os fatores

relacionados a infeccéo de trato urinario em unidades de terapia intensiva adulto.

Metodologia
Estudo tedrico-reflexivo firmado em evidéncias cientificas que visa apontar os fatores

relacionados a infeccdo do trato urinario em unidades de terapia intensiva adulto.

Resultados

As dificuldades em consolidar uma assisténcia preventiva nos setores de UTI referentes
as ITU’s decorrem dessas infeccdes que marcam 0s tempos atuais exigindo dos
profissionais de salde uma postura comprometida com a seguranca do paciente e com as
praticas de prevencdo para essas infecgdes, tendo em vista que, durante o periodo de
internacdo destes pacientes sé@o utilizados varios recursos de terapéutica e procedimentos
que podem ocasionar quebra dos mecanismos de defesa do organismo favorecendo
infeccOes, sendo a infeccdo do trato urinario a mais frequente e com isso aumentando 0s

fatores de risco para morbimortalidade desses individuos.

Discussao
Nos Estados Unidos, um estudo realizado identificou infecgbes frequentemente

encontradas na UT], a primeira foi a pneumonia, seguida por ITU e infeccdo de corrente
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sanguinea, estas recém citadas relacionadas de modo direto a manipulacdo de cateter
vesical e de puncéo periférica respectivamente. °

Estudos mostram que 70% dos afetados pela ITU séo do sexo feminino devido a anatomia
perineal, tendo em vista que a colonizacdo comeca do perineo a uretra, as bactérias
chegam a bexiga através do muco periuretral que engloba e acomete o cateter. Ja 0 sexo
masculino, representa apenas 23% dos acometidos em virtude de fatores predisponentes,
por contaminacg&o do cateter, ma higienizacao das maos pelos profissionais, ou por fatores
do proprio hospedeiro ou em pacientes com doencas prostaticas.’

Como critério diagnostico, a urocultura € um exame que na maioria das vezes pode
detectar o agente etioldgico que ocasionou a infeccdo, possibilitando o teste de
sensibilidade in vitro (antibiograma) que levarad a conduta terapéutica. Tendo como 0s
microrganismos encontrados com maior frequéncia na ITU em pacientes hospitalizados
em UTI sdo Candida sp (28%), posteriormente por bastonetes Gram-negativos, como a
Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli e Pseudomonas aeruginosas. "°

Os dados epidemioldgicos supracitados ficam ainda mais evidentes na UTI,
principalmente se os procedimentos para inser¢cdo da SVD estiverem associados a:
Higienizacdo das méos incorretas; insercdo do cateter sem a assepsia adequada; irrigacoes
repetidas da sonda vesical com solugdes; indicacdo desnecessaria de cateterismo vesical,
uso prolongado do cateter sem obrigatoriedade e uso de cateter de calibre maior do que

indicado para aquele paciente.

Concluséo

A taxa de infeccdes associadas aos cuidados em saude (IACS) € significativamente maior
em UTIs do que em outras unidades. A maioria das IACS que ocorrem em UTIs esta
associada ao uso de dispositivo invasivo. A ITU é uma afec¢cdo muito comum, e responde

por grande parte dos processos infecciosos, tanto comunitarios como hospitalares.

No que tange as intervengdes de enfermagem, podemos mencionar as mais abrangentes
quanto ao controle das infecgOes associada ao cateterismo vesical, dentre elas a
conscientizacdo da equipe sobre os cuidados para minimizarem 0s riscos de ITU
associada ao SVD, identificar as complicacfes e implementacao de préaticas de cuidados
para minimizar as complicag0es e, majoritariamente, realizar o procedimento de forma

adequada. 112
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HUMANIZACAO E INTERPROFISSIONALIDADE EM UMA
UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA: IMPACTO NA
EXPERIENCIA DO PACIENTE

Julia Nara Domingos da Silva, Ana Leticia de Lima Silva, Werislane Suellen

da Silva, Sandra Regina de Silva Moura

Introducéo: A Constituigdo Federal, prevé que a saude é um direito de todos e dever do
Estado. Neste contexto surgem as Unidades de Saude da Familia (USF) com o intuito de
organizar e ordenar a rede de saude, e promover salde a populacdo. As USFs oferecem a
comunidade a atencdo de nivel primario, atendendo suas necessidades de forma inclusiva
e acessivel, para oferecer uma experiéncia favoravel ao paciente é importante que o
cuidado seja ofertado de maneira humanizada, de acordo com a Politica Nacional e de
maneira interprofissional, atingindo o cuidado integral as necessidades do paciente. Esses
elementos contribuem para experiéncia positiva do paciente na unidade. Relato de caso:
Durante a realizagdo da Pratica na Atencdo Priméria, no periodo de marco de 2024, foi
vivenciado o caso da paciente relatado neste estudo. Trata-se uma paciente do sexo
feminino, com 68 anos, que compareceu a USF para trazer sua mamografia. A paciente é
hipertensa e estd sendo acompanhada pelo projeto crbnicas da USF que acompanha
pacientes com patologias crénicas, em uma destas consultas a paciente apresentava
queixas de dor na regido mamaria e foi solicitado uma mamografia bilateral. Desde o
inicio do tratamento a paciente aderiu ao tratamento, tirando todas as suas davidas e se
comprometendo com o proposto pela equipe da unidade, foi explicado com paciéncia e
humanizacdo tudo que a paciente teria que realizar. Os exames apontaram BIRADS 2,
sendo negativo para cancer. Nas consultas a paciente foi instruida a tomar regularmente
suas medicacOes para controle da hipertensdo e voltar para a unidade caso houvesse
quaisquer outras queixas. Era nitida a alegria da paciente em relatar seu atendimento com
os profissionais e como estes, impactaram no seu tratamento. Consideracg6es finais: O
relato mostra a importancia do cuidado humanizado e da interprofissionalidade,
impactando positivamente a experiéncia da paciente. A colaboracao entre os profissionais
de saude e o intercambio de conhecimentos, visando uma abordagem holistica e

humanizada no tratamento, resultaram na melhora em seu estado de salde da paciente,



71

que recebeu atendimento de alta qualidade, que impactou sua vida como uma experiéncia

positiva.
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O PROTAGONISMO DO ENFERMEIRO NA COMISSAO INTRA-
HOSPITALAR DE DOACAO DE ORGAOS E TECIDOS PARA
TRANSPLANTE, UMA REVISAO INTEGRATIVA.

Stviny Rubem Almeida de Oliveira, Thais Gabrielle de Souza Silva, Isabely
Vitoria Silva Alves, Maria Gabryella da Hora Moura, Vitoria Caroline Santana

Chave Da Silva, Sandra Regina Silva de Moura

Resumo Simples
Introducao: O transplante de 6rgdos é uma técnica terapéutica crucial, na qual um 6rgéao
ou tecido é transferido de um doador para um receptor. Para viabilizar essa possibilidade,
o diagnostico de morte encefalica (ME) do doador € essencial. O protocolo € complexo e
exige diversas etapas para serem executadas. A Comissao Intra-Hospitalar de Doagéo de
Orgéos e Tecidos para Transplantes (CIHDOTT), composta por profissionais de sadde,
garante o cumprimento deste protocolo, com o enfermeiro desempenhando um papel
crucial. Objetivo: Descrever como 0s artigos cientificos apresentam a atuacdo do
enfermeiro na efetivacdo da doagdo de 6rgdos. Métodos: Este estudo € uma revisao
integrativa de literatura, um tipo de pesquisa bibliografica descritiva. Realizamos uma
busca online nas bases de dados, utilizando os descritores “Doagdo de oOrgdos”,
“Enfermagem” e “Morte Encefélica”, juntamente com critérios de inclusdo e exclusdo.
Resultados: Apos aplicar os descritores e os critérios, foram encontradas 32 producdes
cientificas relacionadas ao tema, com sequéncia de eliminac@es por titulos, e ou resumos,
desses 05 artigos permaneceram para a revisao integrativa. Discussdo: A andlise dos
artigos evidenciou o protagonismo do enfermeiro na CIHDOTT como fundamental para
todo o processo relacionado a doagédo de 6rgéos, visto que ele desempenha um papel
técnico/cientifico na monitorizacdo do paciente e no acolhimento das familias.
Considerac0es finais: Com base no estudo dos artigos selecionados, conclui-se que a
atuacdo do enfermeiro na CIHDOTT é essencial, e embora seja membro de uma equipe
multiprofissional capacitada e habilidosa, torna-se evidente a habilidade do enfermeiro

atuar de forma interprofissional na equipe.
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Introducéo

O transplante de 6rgdos é uma técnica terapéutica que consiste em um procedimento
cirGrgico no qual um 6rgéo ou tecido é transferido de um doador para um receptor. E um
ato altruista que permite salvar vidas. Para a existéncia dessa possibilidade, faz-se
necessario o diagndstico de morte encefalica (ME) do doador. Nesse contexto, o
diagnédstico de ME é regulamentado pela Resolugdo N° 2.173, de 23 de novembro de
2017, do Conselho Federal de Medicina (CFM). 123

Antes de iniciar o protocolo, é verificado se a Presenca de lesdo encefélica de causa
conhecida. Auséncia de fatores trataveis. Tratamento e observacdo em ambiente
hospitalar por um periodo minimo de 6 horas. No protocolo sdo analisados pardmetros
vitais. Assim como, a legislacdo recomenda dois exames clinicos realizados por médicos
diferentes, que confirmem a auséncia permanente de funcdo do tronco cerebral, teste de

apneia e um exame de imagem. #°

Tendo em vista a complexidade nesse processo, a Comissao Intra-Hospitalar de Doagéo
de Orgdos e Tecidos para Transplantes (CIHDOTT) é formada por uma equipe
multiprofissional da area de salde, que garante o cumprimento deste protocolo. Os
profissionais envolvidos na CIHDOTT incluem: enfermeiros, médicos, psicélogos e
assistentes sociais. O enfermeiro, como membro ativo dessa comissdo, desempenha
varias funcdes cruciais, Ele é responsavel por garantir o desenvolvimento das etapas,

desde a identificacdo de potenciais doadores até a captacéo e distribuicdo de érgéos. 4

Até novembro de 2022, foram realizados 5.882 transplantes de 6rgaos no Brasil. Além
disso, 37.499 individuos ainda aguardam por um transplante de 6rgdo neste ano. Portanto,
faz-se necessario destacar a atuacdo do enfermeiro nesse processo, identificando suas

contribuigBes no protocolo de ME e doagio de 6rgéos. 4
Objetivo

O presente estudo visa destacar o protagonismo do enfermeiro na equipe multidisciplinar
da Comisséo Intra-Hospitalar de Doacdo de Orgdos e Tecidos para Transplantes
(CIHDOTT), descrevendo como os artigos cientificos apresentam essa atuacdo na

efetivacdo da doagéo de 6rgaos.
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Metodologia

Este estudo é uma revisdo integrativa de literatura, um tipo de pesquisa bibliogréfica
descritiva. Para conduzir esta pesquisa, realizamos uma busca online no portal da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), explorando as bases de dados Literatura Latino
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis

and Retrieval System Online (MEDLINE), e Base de Dados em Enfermagem (BDENF).
6

Foram utilizados os descritores cadastrados nos "Descritores em Ciéncia da Saude
(DeCS) em portugués “Doacao de orgaos ","Enfermagem " e"Morte Encefalica”.
Realizou-se a estratégia de busca de dados, utilizando os descritores (doacao de 6rgdos)

AND (enfermagem) AND (morte encefalica), com o termo booleano AND. ’

Adotaram-se, como critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra, completo, no
idioma portugués, publicados no periodo dos Ultimos 5 anos. Os critérios de exclusdo
foram artigos repetidos nas fontes de dados, incompletos, cartas, teses, livros, resenhas,

monografias e artigos que nio atendessem ao objetivo da pesquisa. ’
Resultados

Aplicou-se os descritores supracitados e ap6s a aplicacdo dos filtros e os critérios de
inclusdo e exclusdo foram encontradas 32 producdes cientificas relacionadas ao tema. Em
seguida, foram descartados 12 trabalhos duplicados, totalizando 20 artigos.
Posteriormente, efetuou-se a leitura e analise dos titulos, sendo necessario a remocéo de
3 artigos. Por fim, ao analisar os resumos e fazer a leitura integralmente dos 17 trabalhos
restantes foram descartados 12 artigos, por conformidade com os objetivos desta
pesquisa, tendo como amostra final a totalidade de 5 artigos elegiveis para a revisao

integrativa presentes na (figura 1).
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Apresenta-se na tabela 2 os dados referentes aos artigos incluidos nesta pesquisa,

codificados em Al (artigo 1) e finalizando em A5 (artigo 5), abordados em titulos,

autores, ano e

objetivo.
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Cad Autor/ano Titulo Objetivo
Al OLIVEIRA et al. Fragilidades e vivéncias de Desvelar as fragilidades e a
2021 enfermeiros na abordagem a vivéncia de enfermeiros na
familia do doador de 6rgdos e abordagem de familia do
tecidos. doador de érgéos e tecidos.
A2 SINDEAUX et al. Cuidados de enfermagem Conhecer o0s cuidados de
2021 dispensados ao potencial enfermagem dispensadas ao
doador de 6rgdos em morte potencial doador de 6rgéos em
encefdlica:  uma  revisdo morte encefalica.
integrativa
A3 FIGUEREIDO et Equipe de enfermagem na Identificar acGes e atividades da
al. 2020 doagdo de Orgdos: revisdo equipe de enfermagem
integrativa de literatura dirigidas a familia do potencial
doador de ¢6rgdos em morte
encefélica, a partir de reviséo
integrativa da literatura.
A4 MAGALHAES et Geréncia do cuidado de Compreender a geréncia do
al. 2019 enfermagem ao paciente em cuidado de enfermagem aos
morte encefélica pacientes em morte encefalica
na perspectiva de enfermeiros
atuantes no processo de doacéo
e transplantes de 6rgaos.
A5 CARVALHO et al. Atuacdo do enfermeiro no Analisar a atuacdo do
2019 processo de doacdo e captagdo enfermeiro no processo de
de oOrgdos em doadores doagdo e captacdo de Orgdos,
elegiveis avaliar fatores favoraveis e
desfavoraveis, bem como suas
implicagBes na efetividade do
transplante e  evidenciar
intervencgdes para minimizar a
recusa a doacao de 6rgdos.
Discussoes

Apbs analise critica dos artigos, definiu-se 2 (duas) categorias para a discussdo, sendo

elas:
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Categoria A — Atribuicao técnico/cientifico do enfermeiro (a) no processo de doagao

de 6rgaos

No A5, destaca-se a importancia do enfermeiro na busca ativa dos potenciais doadores.
Ele trabalha em conjunto com a equipe médica para identificar pacientes em estado critico
que podem ser candidatos a doacdo de 6rgaos. Ele colabora com outros profissionais de
salde para garantir que todos os critérios sejam atendidos antes de prosseguir com a

doacéo. 8

Para manter o paciente hemodinamicamente estavel e viavel para doagcdo o enfermeiro
também desempenha papel fundamental, identificado nos A2 e A4, mantendo a
monitorizacdo da pressdo, manutencdo da temperatura corporal, controle da ingestéo de
liquidos, controle glicémico, controle da nutricdo, necessidade de transfusdes e demais

recomendacdes para doacdo de 6rgdos especificos. 9,10

Categoria B - Participacdo do profissional de Enfermagem no acolhimento dos

familiares.

Os artigos analisados enaltecem a participacdo da equipe de enfermagem no processo de
acolhimento das familias. Especificamente, 0 Al e 0 A3, observou que os enfermeiros
foram identificados por sua comunicacdo acolhedora e diferenciada com os familiares do
paciente. Essa abordagem gerava uma conexdo afetiva, 0 que, por sua vez, criava

oportunidades para obter o assentimento para a captacao de 6rgaos e tecidos. 11,12

O enfermeiro fornece informacdes claras e objetivas aos familiares sobre o processo de
doacdo. Isso inclui explicar os aspectos éticos e legais envolvidos, respeitando as opinides
e sentimentos dos familiares durante esse momento de perda e dor. Além disso, 0
enfermeiro colabora com outras equipes medicas, como as Centrais de Notificacéo,
Captacio e Distribuicio de Orgéos (CNCDOs) e as Organizacdes de Procura de Orgaos
(OPOs). 12

Consideracoes finais

Com base no estudo realizado dos artigos elencados pela pesquisa, conclui-se que a
atuacdo do enfermeiro na CIHDOTT ¢ essencial para todo o processo que envolve a
doagdo de oOrgdos. O protagonismo do enfermeiro nesse processo se da gracas a sua
atuacdo de forma precisa e significativa. Embora a equipe multiprofissional que participa
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desse processo seja capacitada e habilidosa, torna-se evidente a capacidade do enfermeiro

atuar de forma interprofissional na equipe, participando com os médicos no processo de

diagnostico de ME e com os psicologicos e assistentes sociais no acolhimento dos

familiares, fomentando a sua importancia e prestigio na CIHDOTT.
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O USO DE BUNDLES EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA
COMO MEDIDA PREVENTIVA DE INFECCOES DE CORRENTE
SANGUINEA ASSOCIADAS A CATETER VENOSO CENTRAL

Raissa Santos Ferreira, Maria Hercilia D'Anunciagdo Moura, Maria Helena

dos Santos, Maria Eduarda Pereira Borges
Resumo

Introducdo: As infeccBes relacionadas a corrente sanguinea associadas a cateteres
venosos centrais (IPCS-CVC) tém sido associadas ao aumento do tempo de internagéo
hospitalar, mortalidade e custos com assisténcia médica, especialmente em unidades de
terapia intensiva (UTIs). O uso de bundles tem se apresentado como ferramenta que
auxilia na prevencdo das IPCS-CVC. Objetivos: Refletir sobre a importancia da
aplicacdo do bundle para prevencdo de infecgdes de corrente sanguinea associadas a
cateter venoso central em UTI. Resultados: O uso dos bundles na UTI promove maior
treinamento da equipe acerca do manuseio adequado dos catéteres e de medidas
preventivas de IPCS. Discussdes: A utilizacdo dos bundles por enfermeiros intensivistas
torna-se de extrema importancia, pois esses profissionais trabalham diretamente com o
cuidado voltado para os pacientes. Concluséo: A adeséo e implementacéo de bundles em
UTI possuem grande impacto, trazendo inumeros beneficios na assisténcia prestada ao

paciente.

Resumo expandido
Introducéo

As infeccdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) representam um grave problema
de saude publica e acarretam eventos adversos significativos em pacientes hospitalizados,
especialmente naqueles em unidades de terapia intensiva (UTIs)®?. Diversos fatores
contribuem para o desenvolvimento das IRAS, dentre eles, estima-se que 80,6% esteja
associado ao uso de dispositivos invasivos®.

As infecgBes primarias de corrente sanguinea associadas a cateteres venosos centrais
(IPCS-CVC) caracteriza-se como a IRA mais comum, estando relacionadas ao

prolongamento do tempo de internacdo hospitalar, aumento da mortalidade e maiores
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custos com satde®™. Tais infeccbes podem ser prevenidas por meio da adocdo de técnicas
adequadas de inser¢do e manejo dos cateteres venosos centrais (CVC). Nesse sentido, é
recomendavel que instituicbes hospitalares implementem conjuntos de medidas,
conhecidas como bundles®.

Os bundles sdo constituidos por um conjunto de praticas preventivas baseadas em
evidéncias que devem ser realizadas de forma colaborativa por parte da equipe
interprofissional. A utilizacdo dessas medidas possibilita a avaliacdo de programas de
cuidados e manejo dos CVCs, identificando falhas e/ou éxitos potenciais que afetam os
desfechos finais®.

Em razdo de sua relevancia, o presente estudo teve como objetivo refletir sobre a
importéncia da aplicacdo do bundle para prevencdo de infec¢des de corrente sanguinea

associadas a cateter venoso central em UTI de hospital escola em Recife-PE.

Metodologia

Trata-se de estudo tedrico-reflexivo fundamentado em evidéncias cientificas, que

aborda o uso dos bundles em UT]I e sua fungéo na prevencéao de IPCS-CVC.

Resultados

A melhoria da assisténcia interprofissional ocorre por meio de uma equipe embasada em
evidéncias cientificas que adotem estratégias voltadas para a prevencdo das IPCS. E
fundamental que a equipe de enfermagem, responsavel pelo contato mais direto com 0s
pacientes em UTIs, tenha conhecimento das principais rotas de contaminagéo dos CVC,
dos sitios de insercdo com maiores riscos e dos sinais clinicos que sugiram uma possivel
infeccdo, para que possam entender a importancia de manusear corretamente estes
dispositivos. Os bundles de insercdo e de manutencdo dos acessos vasculares centrais
funcionam como checklists aplicados por enfermeiros capacitados que monitoram o
procedimento e que estdo aptos a notificar a ndo conformidade e simultaneamente realizar
as intervencdes corretivas que sejam necessarias. Dentre as acOes analisadas no checklist
de insercdo dos CVC, encontram-se a higienizacdo antisseptica das maos, o uso de
paramentacdo completa, a antissepsia do sitio de inser¢cdo com clorexidina alcoodlica a
2%, 0 uso de campos estéreis amplos cobrindo todo o paciente e a colocagdo da cobertura

estéril ao final do procedimento. Ja no checklist de manutengdo dos CVC, sdo analisadas
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a avaliacdo diaria para retirar o cateter central, 0 uso de cobertura transparente, o sistema
de infusdo dentro do prazo de uso e a desinfec¢do correta das conexdes. O uso destes
checklists na UTI promove maior treinamento da equipe acerca do manuseio adequado

dos catéteres e de medidas preventivas de IPCS.

Discussao

Os bundles de insercédo e de manutencdo dos acessos vasculares centrais quando aplicados
adequadamente e avaliados através de checklists, ttém demonstrado reducées entre 65 e
70% dos casos de IPCS(™). Estudos apontam que profissionais que receberam
treinamentos na instituicdo sobre o uso dos bundles contribuiram amplamente na
implementag&o das técnicas de forma correta®°19, Em estudo brasileiro que verificou a
implantacdo dos bundles em UTI, observou-se que o uso destes protocolos propiciou as
discussbes dos casos, bem como a indicacdo da manutencdo dos dispositivos invasivos,
proporcionando a retirada precoce destes. Além disso, verificou-se melhor
direcionamento das acbes de enfermagem no uso dos dispositivos, refletindo na queda
das taxas de infeccdo™?. Em outro estudo recente realizado pela Universidade de
Stanford, nos Estados Unidos, verificou-se que o alcance destes resultados foi devido a
atuacdo do enfermeiro na vigilancia continua, principalmente com a utilizacdo dos
bundles de manutenc&o®*?, evidenciando que a atuacdo do enfermeiro na vigilancia e
aderéncia aos bundles repercute de forma positiva na assisténcia e seguranga ao paciente.
Desta forma, a utilizacdo dos bundles por enfermeiros intensivistas torna-se de extrema
importancia, pois esses profissionais trabalham diretamente com o cuidado voltado para

0S pacientes.
Concluséao

O presente estudo mostra a importancia da utilizacdo dos bundles como estratégia
positiva para o enfrentamento das IRAS associadas a CVC. A adeséo e implementagéo
dessa medida possui grande impacto, trazendo inimeros beneficios na assisténcia
prestada ao paciente como reducgédo no tempo de internagdo, melhor recuperacao e
maiores taxas de sobrevida. Foi possivel perceber que ha uma correlacao direta entre
um maior conhecimento acerca dos bundles e de sua implementagdo com 0s
profissionais que receberam treinamentos na instituicdo. Destaca-se, entéo, a

necessidade das instituicdes investirem na educagédo continuada de seus profissionais e
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dessa maneira, proporcionar um cuidado cada vez mais direcionado a exceléncia,
objetivando a melhor evolucéo desse paciente e reducdo nas taxas de IRAS em UTI.
Desse modo, o enfermeiro pode contribuir na prevencdo de infeccdo relacionada a
salde associada ao cateter venoso central por meio do treinamento de sua equipe no

manejo correto de tais dispositivos.
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OS DESAFIOS DA AUTONOMIA DO ENFERMEIRO NA
COMISSAO DE CURATIVO NO SERVICO INTERPROFISSIONAL
HOSPITALAR

Isabely Vitdria Silva Alves, Thais Gabrielle de Souza Silva, Stviny Rubem
Almeida de Oliveira, Elizandre Paula Silva

Introducdo: As feridas sdo lesbes que causam alteracdo na integridade da pele e
desvitalizam suas fungdes, e podem-se observar sinais caracteristicos. Toda ferida é
classificada de acordo com sua etiologia e histérico decorrente, podendo ser um problema
relacionado a fatores externos ou internos, assim como a condi¢Ges associadas, podendo
ser classificadas como crénicas ou agudas. Durante o curso de graduacdo, o académico
de Enfermagem tem a oportunidade de conhecer a disciplina de Semiologia e
Semiotécnica, na qual sdo abordadas questdes do cuidado com feridas, visando a salude
do paciente. No ensino superior sdo incluidas disciplinas que abrangem questfes
necessarias acerca do cuidado com feridas e do paciente ferido, buscando capacitar
futuros enfermeiros para desenvolver tal atividade com entendimento pratico-
cientifico.1,2 Relato de Experiéncia: A experiéncia ocorreu durante a vivéncia no
estagio curricular obrigatério do 9° periodo do curso de enfermagem, no Instituto de
Medicina Integral Prof. Fernando Figueira- IMIP, no dia 11/04/2024 na 5° enfermaria do
alojamento conjunto. Paciente A.C.S.D, sexo feminino, 18 anos, solteira, procedente e
residente em Recife-PE, nega tabagismo e etilismo, relata que ndo possui doencas
cronicas e comorbidades, nega alergias. Sendo solicitada a visita da comissao de curativos
para a paciente com ferida operatoria (FO) infectada de cesarea, em utilizacdo de
curativos especiais como kerlix, solucdo antisséptica PHMB e spray de barreira. Durante
nossa avaliacdo de enfermagem a FO, a médica plantonista (MP), solicitou analisar a
ferida apds retirada de coberturas, a mesma iniciou uma inspecdo e palpacdo bruta,
causando dor e desconforto para paciente, logo em seguida indicou como conduta com
papaina 10%, mesmo FO sem critérios para desbridamento enzimatico, ndo houve a
tentativa de interagir e planejar conduta interprofissional com a enfermeira sobre nova
abordagem de curativos. Prontamente, a enfermeira, ciente de sua autonomia e vasto
conhecimento cientifico sobre tratamento de feridas infectadas, iniciou explica¢&o sobre

as implicagcdes que o uso de papaina causaria, deixando a ferida secretiva mais Umida,
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aumentando o risco colonizagbes microbianas, sendo assim, motivo de sua
contraindicagédo, reafirmando e mantendo a conduta de enfermagem com a compressa
kerlix que exerce funcdo de absorcéo e resiste a colonizacéo bacteriana no interior da
ferida ajudando a evitar que infec¢des disseminem para a cobertura, a médica demonstrou
pouco apreco pela troca de informacdes, encerrando sua avaliacdo e retirando-se da
enfermaria. Nesse viés, observamos que o trabalho interprofissional ndo foi considerado
pela outra profissional como uma alternativa para alcangar a melhor conduta para a
paciente. Considerac0es finais: Os servicos hospitalares sdéo complexos em todas as suas
dimensGes e areas profissionais, existe ainda, certa dificuldade entre trocas profissionais
e a abertura para questionamentos. A influéncia da hierarquia profissional na area da
salde ainda € bastante perpetuada, e a interprofissionalidade é uma alternativa de
mudancga nesses preceitos retrogrados, para isso as condutas precisam torna-se uma
construcdo reflexiva e coletiva que analisa e problematiza as préaticas cotidianas, a fim de
alcancar praticas mais efetivas e formas de trabalho mais satisfatdrias para profissionais

e usuarios.
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PAPEL DA ENFERMAGEM EM UM PROCESSO
INTERESTADUAL DE DOACAO-TRANSPLANTE DE FIGADO:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Anna Teresa Oliveira Saturnino da Silva, Monique Maria de Lima

Nascimento

Resumo
Introducdo: A Politica Nacional de Extensdo Universitaria (PNEU) define a extenséao
como um processo educacional interdisciplinar que promove a articulacdo entre
universidade e sociedade. O Projeto de Extensdo “Homem! Atitude ¢ Saber Prevenir”
visa promover acoes de educacdo em satide em Unidades de Saide e empresas. Ele facilita
a transmissdo de informac6es de forma dindmica e adequada ao publico-alvo. Relato de
experiéncia: Este relato descreve uma ac¢do do Projeto de Extensdo “Homem! Atitude ¢
Saber Prevenir” em uma Unidade de Satde especializada em satide mental e dependéncia
quimica. Incluiu duas palestras sobre ISTs e prevencdo ao suicidio, seguidas por uma
dindmica com frases motivacionais. O desafio foi abordar o suicidio com sensibilidade.
Considerac0es finais: Os estudantes de diferentes areas da salde embarcaram em uma
vivéncia desafiadora, promovendo o autoconhecimento e destacando a importancia da
abordagem interdisciplinar na assisténcia aos pacientes. Os resultados destacaram 0s
beneficios das palestras e discussdes para o entendimento dos participantes sobre 0s riscos
de ISTs e suicidio. A acdo demonstrou que abordar temas sensiveis, como o suicidio, é

uma forma eficaz de acolhimento.

Resumo expandido

Introducéo

A Politica Nacional de Extensdo Universitaria (PNEU) define a atividade de extensédo
como um processo educacional interdisciplinar, que visa garantir a articulagdo e
comunicacdo entre universidade e sociedade (2). Essas atividades trazem inUmeros
beneficios tanto para a comunidade académica, que consegue colocar em pratica 0s
conhecimentos teoricos estudados, quanto para a sociedade, que necessita de acesso a
informacgdes de qualidade (2). Nesse contexto, o Projeto de Extensdo “Homem! Atitude
¢ Saber Prevenir” tem o objetivo de promover a¢des nas Unidades de Saude e em

empresas para a educacao em salde, sendo composto por 23 discentes e 2 docentes (1).
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Através dele, é possivel levar informacGes a um publico-alvo de forma facilitada e
dindmica de acordo com seu perfil. Para que isso seja possivel, faz-se necessario um
planejamento adequado, principalmente ao serem abordados temas sensiveis, como é o

caso da tematica relativa ao suicidio.

Relato de experiéncia

Este estudo consiste em um Relato de Experiéncia, elaborado a partir de uma ag&o em
uma Unidade de Saude especializada no tratamento de saude mental e dependéncia
quimica, desenvolvida por alunos do Projeto de Extensdo “Homem! Atitude ¢ Saber
Prevenir” da Faculdade Pernambucana de Saude — FPS, no qual objetivou em uma na de
educacao em saude e no envolvimento dos participantes através de duas palestras, sendo
a primeira sobre Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST’s) e a segunda sobre
prevencdo ao suicidio. Posteriormente, foi desempenhada uma dinamica em que 0s
participantes foram solicitados a irem até uma &rvore que continha varias frases
motivacionais, que seriam lidas por cada um em voz alta, com liberdade para fazerem
suas consideracdes pessoais e eventuais reflexdes em grupo. Utilizou-se, portanto, o
método de exposicdo de conteudo aliado a participacao ativa do publico-alvo, no qual foi
conseguido por meio de estratégias como aproximacdo com 0s participantes, que se
sentiram confortaveis para expor suas ddvidas e compartilhar suas experiéncias (7). A
principal discussdo, mas também, o grande desafio em torno da acéo realizada no Hospital
em questdo foi sobre como abordar o tema suicidio perante pessoas em vigéncia de
tratamento psiquiatrico. Diante disso, os estudantes das diversas areas da salde
consideraram a importancia de fornecer as informacdes de forma responsavel, bem como
proporcionar acolhimento e escuta ativa, uma vez que Varios pacientes presentes estariam
em situacdo de extrema vulnerabilidade emocional (4). Por conseguinte, as atividades
foram iniciadas com uma palestra sobre as IST 's, pontuando as principais infecgdes,
formas de contagio, tratamento e meios de prevencao. O tema gerou bastante interesse e
0 publico-alvo participou ativamente, fazendo questionamentos, e, contribuindo com
relatos de experiéncias a partir dos quais os palestrantes puderam oferecer novas
orientacOes acerca do tema abordado. Na segunda palestra, sobre o tema de suicidio, ja
havia existido uma construcdo de confianca entre os extensionistas e 0s participantes,
sendo essencial para o engajamento de todos. Com efeito, a tematica foi abordada de
forma leve, focando-se na prevencdo, nos sinais de comportamentos suicidas, na

importancia da rede de apoio e, por fim, nos principais canais de ajuda disponiveis na
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rede publica de saude. E, novamente, os participantes contribuiram de maneira ativa,
relatando experiéncias vividas tanto por eles, quanto por pessoas proximas, desabafaram
sentimentos e trouxeram falas de acolhimento. Por fim, na ultima dindmica, o0s
participantes foram capazes de se deixar envolver e se abriram com muita sensibilidade
e emocdo as mensagens e reflexdes propostas, com o qual comprovou o sucesso da acao.
No segundo momento foi proposto uma dindmica em que foi construida uma arvore com
material isopor, no qual foram postas vérias frases motivacionais (7). Foi solicitado que
cada participante se levantasse e fosse até essa arvore, pegasse uma frase e voltasse para
seu lugar. Apos todos estarem com as frases em maos, foi pedido para que cada um lesse
a sua em voz alta e fizesse uma reflexdo. Acredita-se que essa pratica de educagao em
salde de provocar essa reflexdo nos individuos cria oportunidade de a propria pessoa
repensar a sua cultura e habitos de vida e, assim, tornar-se protagonista da transformacao

da sua realidade.

Considerac0es Finais

Neste relato de experiéncia, estudantes de diferentes areas da salide embarcaram em uma
vivéncia desafiadora, visando promover o autoconhecimento e enfatizar a importancia da
abordagem interdisciplinar na assisténcia aos pacientes. Os resultados destacaram o0s
beneficios das palestras e discussfes para o autoconhecimento dos participantes. Eles
revelaram que as palestras contribuiram para uma melhor compreenséo dos riscos de ISTs
e suicidio, e as discussdes interdisciplinares os incentivaram a refletir sobre si mesmos e
suas relacbes com os outros. Com base nos resultados e no referencial tedrico
apresentado, conclui-se que, enquanto agédo parte de um projeto de extenséo, a experiéncia
das palestras e da dindmica em grupo sao praticas que despertam o interesse do publico-
alvo e promovem conhecimento efetivo. Por outro lado, a abordagem de temas sensiveis,
como o suicidio, provou que, ao contrario do que pode se pensar, falar sobre o assunto €
uma maneira eficaz de acolhimento de pessoas com ideacOes suicidas. Para além do
conhecimento disseminado na agdo e do impacto positivo causado nas pessoas
participantes, a acdo realizada no Hospital citado deixou em todos os estudantes a certeza
da importancia da colaboracdo interdisciplinar na area da saude, ndo apenas para 0
aprimoramento do cuidado, mas também para o desenvolvimento pessoal dos

profissionais envolvidos.
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PERCEPCOES SOBRE A ATUACAO DO ENFERMEIRO PARA A
INTEGRACAO DA ASSISTENCIA INTERPROFISSIONAL NA
UNIDADE BASICA DE SAUDE: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Rebeca Dayane Soares da Silva, Ana Carla Castro Mendes, Raissa Vitoria
Barreto Soares, Linda Inés Mariano Martins da Silva, Giovanna Matias de Lima,

Thaisa Alves de Araujo

Introducdo: O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) respalda o enfermeiro a
exercer fungdes fundamentais na atencdo primaria em saude, conferindo-lhe um papel
abrangente na promocédo da qualidade dos servigos prestados. A resolucdo COFEN n°
564, de 06 de dezembro de 2017, em seu 15° artigo, ressalta a responsabilidade atribuida
ao enfermeiro na coordenacao de equipes de salde, reconhecendo a relevancia da préatica
interprofissional na assisténcia basica de saude.® A interprofissionalidade € definida como
uma colaboragdo conjunta entre diferentes profissionais da area da saude, garantindo
cuidados eficazes aos pacientes, melhorando nédo apenas a qualidade de atencdo, mas
também, promovendo uma abordagem holistica.2 Diante 0 exposto, torna-se evidente
como esses profissionais desempenham um papel crucial na promoc¢do da salde e na
melhoria dos resultados, onde o trabalho em equipe de enfermagem visa alcancar
objetivos comuns e oferecer cuidados que sejam necessarios a comunidade. Relato de
experiéncia: Durante a vivéncia na Pratica em Atencao Priméria (PAP), em uma Unidade
Basica de Saude (UBS) do municipio de Camaragibe, foi observado a importancia da
atuacdo do enfermeiro nas reunides do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF),
onde a participacdo nesses encontros permitiu a compreensdo relacionada a
interdisciplinaridade no contexto do servico de atengédo primaria. Durante essas reunifes
0 enfermeiro assume pautas relacionadas aos fatos apresentados pelos Agentes
Comunitarios de Saude (ACS), e desempenha um direcionamento nestas ocorréncias,
devido a relacdo com o paciente. Além disso, o enfermeiro tem a funcéo de auxiliar a
equipe multidisciplinar a entender as necessidades individuais de cada caso apresentado,
priorizando o0s pacientes de maior complexidade. No entanto, pdde-se analisar as
dificuldades enfrentadas pelo profissional de enfermagem em busca da ades@o dos demais
profissionais da equipe na prestacdo de uma assisténcia integral, ndo apenas para o

usuario e seu nucleo familiar. Nessa perspectiva, sdo implementadas estratégias para
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garantir uma assisténcia eficaz ao publico atendido, através de praticas integrativas que
promovam a participacdo ativa da equipe interprofissional na prestacdo de cuidados de
salde na atencdo priméaria. Ademais, € importante ressaltar que enquanto na UBS o
enfermeiro gerencia a assisténcia, buscando coordenar as acbes da equipe voltadas a
populacdo assistida na atencdo primaria, visando a integralidade da assisténcia ao
paciente, nas reunides do NASF esse profissional participa de forma ativa em conjunto
com outros profissionais, como assistente social, fisioterapeuta, nutricionista e outros,
visando atender de maneira especializada as necessidades dos usuarios, incluindo a
integracdo de diferentes conhecimentos para a producdo do cuidado. Consideracoes
finais: Em sintese, a atuagdo do enfermeiro nos encontros com o NASF, possibilita uma
articulacdo ampla da equipe multiprofissional nas interacbes de estratégias
interdisciplinares aos usuarios de maior complexidade. Além disso, pode-se observar que
na gestdo do enfermeiro na UBS, houve uma relacdo positiva com os membros da
unidade, buscando a colaboracdo dos mesmos para criacao de estratégias eficientes. Logo,
torna-se imprescindivel a participacdo do enfermeiro dentro da atencéo basica, em todos

0S Seus cenarios.
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PRINCIPAIS DIAGNOSTICOS E INTERVENCOES DE
ENFERMAGEM NO PACIENTE PORTADOR DE DOENCA
RENAL CRONICA
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Introducéo: A doenga renal crénica (DRC) é uma condigdo complexa que exige cuidados
continuos e multifacetados. O cuidado de enfermagem, por meio do processo de
enfermagem (PE), desempenha um papel crucial na gestdo integral desses pacientes,
fornecendo avaliacdo abrangente, intervengoes terapéuticas e suporte emocional. Dentre
as etapas do PE, destaca-se o diagnostico por meio da NANDA-Internacional e a
definicdo das intervencbes de enfermagem por meio da Nursing Interventions
Classification (NIC) caracterizando-se como qualquer tratamento baseado no julgamento
e no conhecimento clinico, que um enfermeiro realiza para melhorar os resultados do
paciente’. Objetivos: Identificar os principais diagndsticos e intervencdes de
enfermagem em pacientes portadores de doenca renal cronica (DRC). Metodologia: Eixo
2: Competéncias da enfermagem na atuacao interprofissional em sadde. Trata-se de
uma revisdo integrativa da literatura, com buscas realizadas nas bases de dados Biblioteca
Virtual de Saude (BVS). Foram utilizados os descritores "diagnostico de enfermagem”,
"doenca renal cronica” e "intervencGes de enfermagem”, aplicando-se o operador
booleano "and". Resultados: Foram encontrados 30 trabalhos, publicados nos Gltimos 10
anos, apos leitura foram selecionados 4 trabalhos para analise. A andlise dos estudos
incluidos revelou uma variedade de diagnosticos de enfermagem em pacientes com DRC,
de acordo com a NANDA-I?, dentre eles, os principais foram: Volume de liquidos
excessivo (99,4%); Hipotermia (61,8%); Autocontrole Ineficaz da Saude (42,7%); Fadiga
(42,7%); Denticdo prejudicada (38,2%); Mobilidade fisica prejudicada (35,4%);
Disfuncdo Sexual (28,7%); Insonia (25,3%); Conhecimento deficiente (18,5%); Dor
Cronica (15,7%); Baixa Autoestima Situacional (12,4%); Protecdo Ineficaz (12,9%);
Déficit no autocuidado para vestir-se (11,2%); e Dor Aguda (11,2%)2 Quanto as
intervencgdes de enfermagem, foram identificadas diversas estratégias eficazes, tais como:
Monitoramento rigoroso da fungéo renal e dos niveis de eletrdlitos; educacéo do paciente

sobre dieta renal adequada e adesao ao tratamento; suporte emocional e psicossocial para
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lidar com o estresse e a ansiedade associados & DRC; administrar hemoderivados
(plaquetas e plasma congelado fresco), conforme apropriado3.Discussfes: A gestdo
eficaz da DRC requer uma abordagem multidisciplinar, na qual os enfermeiros
desempenham um papel fundamental. A identificacdo precoce e o tratamento dos
diagnosticos de enfermagem podem ajudar a prevenir complicacbes e melhorar a
qualidade de vida dos pacientes com DRC. Além disso, intervengdes de enfermagem
centradas no paciente, como educagéo e suporte emocional, sdo essenciais para promover
a adesdo ao tratamento e melhorar os desfechos clinicos. Consideracdes Finais: Em
sintese, 0 cuidado de enfermagem para pacientes com DRC adota uma perspectiva
holistica, abordando néo apenas os aspectos fisicos da doenc¢a, mas também atendendo as
necessidades emocionais, sociais e psicoldgicas dos pacientes. A deteccdo precoce e 0
tratamento adequado dos diagnosticos de enfermagem podem potencializar

consideravelmente a qualidade de vida e os resultados clinicos desses individuos.
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