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ANALISE DOS FATORES ASSOCIADOS A
MORTALIDADE DE IDOSOS VITIMAS DE FRATURA EM
GOIANIA
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Brunna Rodrigues de
Lima | brunna0109@hotmail.com
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Lucenda de Almeida
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Valéria
Pagoftto | valeriapagotto@gmail.com

Infrodugdo: Embora o crescimento de idosos seja resultado de melhorias nas condicdes de
saude de vida, alguns fatores como as quedas e os traumas aumentam a probabilidade de
morte precoce nessa populacdo, sendo o frauma considerado a quinta causa de mortalidade
dos idosos no Brasil acima de 65 anos e responsdvel por 70% das mortes acidentais naqueles
acima de 75 anos1. Objetivo: Descrever a taxa e as causas de dbito associados & mortalidade
em idosos vitimas de fratura em hospital de referéncia de Goiénia. Material e métodos: Estudo
observacional de coorte refrospectivo realizado com 376 idosos admitidos com fratura em um
Hospital de Urgéncias de Goiénia em periodo de é meses (setembro de 2016 a fevereiro de 2017)
com seguimento de 1 ano. Os dados foram coletados dos prontudrios preenchidos pela equipe
multiprofissional e das declaracdes de dbito disponibilizadas pelo Sistema de Informagdo de
Mortalidade (SIM). Os dados foram analisados pelo programa STATA versdo 12.0 e foram
considerados estatisticamente significantes aquelas com p < 0,05. Este trabalho foi aprovado
pelo comité de ética sob parecer 2.404.701/2017. Resultados e discussdo: A taxa de mortalidade
geral encontrada por todos os tipos de fratura foi de 22,6%, sendo que na literatura essas taxas
decorrentes de traumas oscilam de 2,8%2 a 37.2%3 naqueles com fraturas de quadril, chegando
a 38,4% em 744 idosos com fratura exposta de tibia4, demonstrando que quando esses pacientes
sdo avaliados por grupos de fraturas isoladas como fémur ou fraturas fechadas essa taxa se
mantém mais elevada. O mecanismo de trauma mais prevalente nos idosos foi a queda da
prépria altura (QPA) com 65,7%. As principais causas bdsicas dos dbitos foram a QPA, com alta
proporcdo nos muito idosos (= 80 anos), e acidentes de fransito significativamente maior nos
idosos jovens (60 a 69 anos). Estudo prévio em um Centro Urbano de Trauma também
demonstrou que os fraumas de alta energia, como os de colisdo de veiculo a motor, motocicleta
e atropelamento de pedestres estdo mais presentes nos idosos mais novos com 52% (p <0,001),
e 0os mecanismos de fratura de baixa energia como queda da prépria altura, cadeira, cama em
idosos mais velhos com 37% (p <0,001)5, dessa forma nos permite afirmar que os idosos mais
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jovens realizam atividades que os colocam em maior risco de acidentes de alta energiq,
enquanto os mais velhos contem maiores fragilidades bioldgicas onde os mecanismos com
baixa intensidade j& sdo suficientes para a ocorréncia de fraturas. As causas fim mais prevalentes
foram choque seguida de insuficiéncia respiratéria aguda. Conclusdo: Desta forma esses dados
podem respaldar e contribuir com a aplicacdo de medidas preventivas e de recursos de salde
voltadas a saude publica, tornando mais efetivos os programas, acoes e estratégias em saude
direcionada especificamente a pessoa idosa e além de confribuir para melhorar a
compreensdo do impacto do frauma associado a fratura nessa populacdo.
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INCIDENCIA E FATORES PRE ADMISSIONAIS
ASSOCIADOS AO DELIRIUM EM IDOSOS VITIMAS DE
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Palavras-chave: idoso, delirium, fratura

Infrodugcdo: Complicacdes hospitalares aumentam o tempo de permanéncia e contribuem
para resultados desfavordveis ao idoso1. O deliium é a complicacdo mais comum relatada nos
estudos com estd populacdo2,3. Frequentemente o deliium pode associar-se a fatores
intfrinsecos dos pacientes como idade, comorbidades, polifarmdcia e histéria prévia de fraturas.
Estudos demonstram que o delirium estd relacionado ainda ao aumento do tempo de
internacdo, € um preditor de piora de funcionalidade o que aumentam os riscos de internacoes
em instituicdo de longa permanéncia e readmissdo apds a alta aumentando
consequentemente os custos no atendimento destes idosos4,5. Objetivo: Identificar os fatores
pré admissionais associados a ocorréncia de Delirium em idosos vitima de fraturas. Material e
métodos: Estudo observacional do tipo coorte retrospectivo com idosos vitima de fratura
admitidos em um hospital de referéncia de Goidis no periodo de 01 de setembro de 2016 a 28
de fevereiro de 2017. Os dados foram coletados dos prontudrios com auxilio de um instrumento
do tipo check list. A varidvel de desfecho foi o delirium identificado por meio de relato médico
em prontudrio. Os dados foram analisados com auxilio de um Software estatistico. As varidveis
continuas foram apresentadas em média e desvio padrdo e as categdricas em frequéncia
absoluta e relativa. O teste de qui quadrado foi realizado para verificar a diferenca entre as
proporcoes das varidveis categdricas. A andlise bivariada foi realizada para verificar os
potenciais fatores de risco associados ao desfecho. Varidveis com p <0,05 foram consideradas
estatisticamente significante. O estudo foi aprovado pelo Comité de ética e pesquisa do Hospital
de Urgéncia e trauma sob o parecer: 2,404.701/2017. **Resultados e Discussoes:** Foram
admitidos neste estudo 376 idosos que apresentaram fraturas. A incidéncia de Delirium foi 12,8%
(n=48), sendo maior nas mulheres, nos muito idosos (acima de 80 anos) e nos viuvos. Estudos
demonstram que as faixas etdrias mais avancadas estdo intimamente relacionadas ao
delirium1,2,3, que idosos viuvos apresentam uma pior sobrevida e referem pior qualidade de

Congresso interdisciplinar de cuidado baseado em evidéncias
V.3,N.1,2018




vida4. Em relacdo aos fatores pré-admissionais 19,7% faziam uso de cinco ou mais medicacoes,
26% possuiam quatro ou mais doencas. Foram associados ao deliium: Ter quatro ou mais
comorbidades (OR: 6,37, 95% IC 3,35 — 12,1), polifarmdcia (OR: 2,70, 95% IC 1,4 — 5,23), ter tido
quedas no Ultimo ano (OR: 9,1, 95% IC 4,6 — 18,0), relato de vertigem (OR: 3,4, 95%I1C 1,5-7.9) e
apresentar fraturas anteriores (OR: 5,8, 95% IC 3,0 — 11,2). Idosos apresentam multimorbidades,
sdo funcionalmente mais debilitados e possuem mais dificuldades a responderem a injurias
sendo, portanto, mais susceptiveis ao desenvolvimento do delirium3,4,5. ConclusGo: Em um pais
com tantos problemas sociais como o Brasil, a producdo cientifica de dados que contribuam
para melhoria do atendimento aos usudrios do SUS a partir da compreensdo dos fatores
preveniveis por tecnologias leves, como a promocdo da salde e a prevencdo de agravos
podem auxiliar na gestdo para reducdo das desigualdades.
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Palavras-chave: Enfermagem;
Fenilcetonurias; Tiagem neonatal;
Fenilalanina hidroxilase

O portador de FenilcetonUria tem deficiéncia parcial ou total na producdo da enzima
fenilalanina hidroxilase. A fenilalanina acumulada no organismo é tdxica para o sistema nervoso
central podendo causar sérios déficits cognitivos e neurolégicos (NIU, 2011). O diagndstico
precoce € ferramenta essencial para minimizar sequelas e melhorar a qualidade de vida
(BROWN, 2016). No Brasil, o diagndstico € realizado por meio da triagem neonatal. O amplo
conhecimento da doenca pode diminuir gastos e sequelas irreversiveis (LUZ et al., 2008). Para
isso, o conhecimento do perfil dos pacientes e de informagdes de seguimento € de grande
importéncia. bjetivo deste estudo é caracterizar o perfil clinico dos pacientes portadores de
fenilcetonlria em seguimento ambulatorial em um centro de referéncia dointerior de Goids.
Foraom utilizados dados secunddrios coletados dos prontudrios de todos os recém-nascidos e
criancas submetidos & friagem neonatal que estejam emseguimento Andpolis - GO, que
obtiveram resultado positivo para fenilcetonuria. Foi submetido no Comité de Etica em Pesquisa
da instituicdo em quest@o em Andpolis e ao no Comité de Etica em Pesquisa Humana e Animal
do Hospital das Clinicas da UFG com parecer favordvel CAEE 59415916.3.0000.5078. Dos 54
pacientes identificados, 29 (50,3%) eram do sexo feminino, entre 11 e 20 anos (40,2%),
procedentes do interior do estado (73,4%), a maioria foi diagnosticada precocemente 36 (66,6%)
e sem apresentar sinftomas antes do diagndstico (88,6%). Com o tratamento houve uma
diminuicdo do nivel de fenilalanina, mas algumas criangas ainda apresentaram déficit cognitivo
7.4%. Conclui-se que o perfil clinico dos pacientes fenilcetonUricos do estado de Goids no
presente estudo foi do sexo feminino, entre 11 e 20 anos, provenientes do interior do estado, a
maioria foi diagnosticada precocemente e sem apresentar sintomas antes do diagndstico. Com
o tratamento houve uma diminuicdo do nivel de fenilalanina, mas algumas criangas ainda
apresentaram déficit cognitivo.

Referéncias:
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FATORES DE RISCO PARA O ESTRESSE DO
PROFISSIONAL ENFERMEIRO DO CENTRO
CIRURGICO: REVISAO INTEGRATIVA
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Infrodugdo: A equipe de enfermagem dentro de uma unidade de saude desenvolve diversas
afividades com diversos fipos de pacientes. Denfre os setores de atuacdo da enfermagem, o
Centro Cirlrgico é considerado um ambiente com grande grau de pressdo e estresse,
decorrente ao periodo cirdrgico ser critico e complexo. Assim, esse ambiente de trabalho exige
de seus profissionais de enfermagem um adequado nivel técnico e cientifico, além de um
equilibrio no controle emocional, para lidar com diversas atividades marcadas por alto riscos aos
pacientes e profissionais. Objetivo: Identificar os fatores de risco para o estresse ao profissional
de enfermagem dentro da unidade de centro cirlrgico. *Materiais e Métodos:** Trata-se de
uma Revis@o Integrativa, na base de dados Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), por meio dos Descritores em Ciéncias da Saude (DESC): histéria da
enfermagem, enfermagem e centros cirdrgicos, utilizando o operador booleano “or”. Como
critérios de incluséo abordamos artigos publicados entre 1979 e 2016 e de exclusdo foram artigos
publicados na lingua inglesa. **Resultados e Discussdo:** Resultamos nossa pesquisa em 14
publicacdes cientificas selecionadas, dentre elas: 12 artigos cientificos, um livro e uma tese.
Denftre as evidéncias cientificas encontradas podemos observar que, diante as diversas funcoes
exercidas pelo enfermeiro em um centro cirdrgico podem ser divididas em: atividades
administrativas, de ensino, de pesquisa e assistencial, o que exige ndo somente capacitacdo
profissional como também salde emocional, diante da grande pressdo exercida nesse
ambiente. As cirurgias necessitam de uma assisténcia complexa aos pacientes além do grande
nUmero de materiqis e equipamentos que precisam estar funcionante para a finalizacdo do
processo cirdrgico. Caso algo ndo ocorra como esperado durante as cirurgias o profissional da
enfermagem é o primeiro a ser solicitado para resolver os problemas, podendo assim gerar um
alto grau de estresse. Conclusa@o: Concluimos que, os profissionais da enfermagem que atuam
em centros cirdrgicos deparam-se cofidianamente com situacdes que exigem ndo somente
capacitacdo profissional como também saude emocional, diante da grande pressdo exercida
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nesse ambiente. Nesse sentido, € necessdrio buscar conhecimento tedrico, pratico e cientifico,
além de iniciativas que visem minimizar as situacoes de estresse buscando a qualidade de vida
do profissional e uma melhor assisténcia ao paciente.

Referéncias:

Almeida, A. N. F. Qualidade de vida dos profissionais de enfermagem de um centro cirdrgico.
Revista Brasileira de Qualidade de Vida. 2014. Disponivel em:
https://revistas.utfpr.edu.br/rogv/article/view/1942/1938

Munhoz, O. L; Andolhe, R, Schimith M. D et al. Estresse ocupacional e cultura de seguranca:
tendéncias para contribuicdo e construcdo do conhecimento em enfermagem. ABCS Helath
Sci. 2018. Disponivel em:

https://portalnepas.org.br/abcshs/article/view/991/811

Jacques, J. P. B; Ribeiro, R. P; Martins, J. T et al. Geradores de estresse para os trabalhadores de
enfermagem de centro cirlrgico. Semina: Ciéncias Bioldgicas e da Salde, Londrina. 2015.
Disponivel em: http://www.uel.br/revistas/uel/index.php/seminabio/article/view/18197 /16937
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MAMANALGESIA: EFICIENCIA DA LACTACAO
COMO EFEITO ANALGESICO DURANTE A
VACINACAO

Palavras-chave: Dor aguda;
Aleitamento materno; Vacinas e
récem nascido.

Eliane Milhomen de
Menezes | eliane.milhomen@gmail.com

Infrodugdo: O leite materno (LM) é uma nutricdo exclusiva para o recém-nascido (RN).
Recomenda-se que amamente até o sexto més de vida, tendo em vista que o LM previne
doencas infecciosas ndo transmissiveis, porém ndo € o suficiente para evitar todas as patologias,
no entanto é imprescindivel a vacinacdo. Na inoculacdo do fdrmaco surge a dor, a partir dai
hd necessidade do manejo da dor utilizando a lactacdo antes e durante a injecdo para evitar
traumas ao RN. Objetivo: conhecer a eficdcia da mamanalgesia como técnica ndo
farmacolégica no dlivio a dor aguda em RN e lactentes durante a vacinacdo. *METODO:
**Tratou-se de um estudo do tipo bibliografico, descritivo, exploratério. Apds a definicdo do tema
foi feita uma busca em bases de dados virtuais em salde, especificamente na Biblioteca Virtual
em Saude. Os critérios de inclusdo foram artigos que refratassem as temdticas em questdo.
Resultados e discussdo: A Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) recomenda que € conveniente
amamentar os lactentes quando eles estdo vacinando e imediatamente depois, pois a succdo
€ analgésica’. Estudos demonstram que os efeitos analgésicos da mamanalgesia podem auxiliar
no processo da dor durante a vacinacdo, onde os recém-nascidos tornam-se mais confortdveis
e menos expressivos durante este ato. A forma de expressdo dos estimulos dolorosos no RN é
manifestada de maneira diferente, os sinais surgem através de alteracdes fisicas e
comportamentais. Ocorre a descompensacdo fisioldgica, mudanca comportamental nos
movimentos corporais e expressdes faciais, dentre outros. Tratar a dor durante a vacinacdo
minimiza o desconforto e maximiza o prazer da familia e da crianca diante ao procedimento de
vacinacdo. *CONCLUSAO : **A andlise da leitura realizada salienta-se que a mamanalgesia
como estratégia ndo farmacoldgica de alivio a dor, adotada pelos profissionais de salude,
emerge a maior atencdo da made sobre o bebé, mais envolvimento no contato pele a pele,
afeto e carinho, conforto, participacdo significativa de familiares além da acdo da endorfina
um peptideo liberado no leite materno com grande atividade opidide capaz de produzir efeito
analgésico.
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ESGOTAMENTO PROFISSIONAL NO ENFERMEIRO
CAUSAS E INTERVENCOES: UMA REVISAO DA
LITERATURA

FRANCI JUNIOR GOMES DA
SILVA | francjunio123@hotmail.com
Diego Delto
Alcantara | didelfo@hotmail.com
Marianna Cavalcante
Santiago | marianna-
santiago@hotmail.com

Palavras-chave: Esgotamento
profissional; Sindrome de Burnout;
Enfermagem.

Sue Christine
Siqueira | sue.siqueira@estacio.br
Hellen Cristina Florencio
Gomes | hellencristina?fg@gmail.com

Infrodugdo: As constantes fransformacdes organizacionais em ritmo acelerado exercem
influéncia no processo saude/adoecimento dos trabalhadores, principalmente na drea da
saude. A exposicdo a estressores resulta no estresse ocupacional, gerando o aumento da
exaust@o emocional e a baixa realizacdo profissional. Com base nas altas taxas de absenteismo
de profissionais da enfermagem e constantes afastamentos relacionados a transtornos mentais,
foi feita esta pesquisa para compreender esta relacdo. Objetivo: caracterizar os estudos que
relacionam o esgotamento profissional com estressores presentes no ambiente de trabalho da
Enfermagem, e evidenciar os preditores para a sindrome de burnout, os métodos utilizados para
avaliacdo cognitiva e principais resultados encontrados. Material e métodos: Trata-se de um
estudo de revisdo integrativa da literatura. A busca ocorreu na base de dados eletrénica da
_Scientific Electronic Library Online_ (SciELO), apds a definicdo dos descritores que foram usados:
(Esgotamento profissional na enfermagem) e (Sindrome de burnout), permitiu a identificacdo de
17 artigos que apds o critério de inclusdo, com abordagem bibliogrdfica de artigos de colecoes:
Brasil, idioma: portugués, ano de publicacdo: entre 2014 e 2018, resultou em 6 artigos
selecionados apds andlise de titulos/resumos e realizado uma tabulagcdo com abordagem de
Autor/ano de publicacdo, titulo do trabalho, objetivos, resultados e conclusdo. *Resultados e
Discussdo:** Os estudos evidenciaram relacoes entre possiveis fatores estressores indicativos para
sindrome do esgotamento profissional (SEP), tais como: sociodemogrdaficos, ambiente de
frabalho e relacdes interpessoais. A avaliacdo com instfrumentos direcionados aos
colaboradores & indispensdavel para prevencdo, como aplicacdo do QUESTIONARIO MASLACH
BURNOUT INVENTORY — MBI, que avalia trés fatores: exaustdo emocional, despersonalizacdo e
realizacdo profissional. Foi identificado que em hospitais sGo mais propensos a manifestacdo da
SEP, devido d diversidade de setores de enfermagem. Apesar de escasso estudos interventivos,
a maioria das publicacdes ressalta a importdncia de avaliar as causas e implantar acdes de
prevencdo da SEP na enfermagem. Conclusao: Este estudo apresenta contribuicoes relevantes
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para compreender as relacdes na interacdo do profissional de enfermagem para com os
processos de trabalho no ambiente organizacional, e sugerir a implementacdo de métodos de
avaliacdo e sondagem, viabilizando a comunicacdo entre as dreas de gestdo dos servicos,
saude ocupacional e recursos humanos para adequacdo e restruturacdo necessdrias a fim de
prevenir e evitar o surgimento de graves consequéncias do estresse no trabalho.

Referéncias:
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Norte do Parand, Bandeirantes, 2015.

LORENZ, Vera Regina; GUIRARDELLO, Edinéis de Brito. **O ambiente da prdtica profissional e
Burnout em enfermeiros na atencdo bdsica. **2014\. 8 f. Tese (Doutorado) - Curso de
Enfermagem, Universidade Estadual de Campinas, Campinas, 2014.

MEDEIROS-COSTA, Mateus Estevam; MACIEL, Regina Heloisa; REGO, Denise Pereira do. **A
sindrome do esgotamento profissional no contexto da enfermagem: uma revisdo integrativa da
literatura. **2017\. 12 f. Tese (Doutorado) - Curso de Psicologia, Universidade de SGo Paulo, SGo
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CARACTERIZACAO DE PACIENTES COM DIABETES

MELLITUS TIPO 2 EM UMA AREA DE ABRANGENCIA

DO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA DE GOIANIA-
GOIAS

Geralda Aparecida Marciel Lopategui
rigue | geraldamarciel@hotmail.com
Rozana Romero De Souza

Almeida | almeidapnn@outlook.com Palavras-chave:
Christina Souto Cavalcante Diabetes,autocuidado,complicacdes.
Costa | chrissouto123@gmail.com
Sue Christine
Siqueira | sue.siqueira@estacio.br

O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) disturbio metabdlico ocasionado pela Deficiéncia na producdo
ou acdo de insulina; que tem aumentado na populacdo jovem, elevando as taxas de
morbidade e mortalidade. A sociedade Brasileira de diabetes (SBD) alerta para uma epidemia
de (DM) 2 que ocorre normalmente apds os 30 anos de idade, embora, atualmente, aincidéncia
em adultos mais jovens esteja aumentando. Alteracdes no estilo de vida, na alimentacdo e na
reducdo da atividade fisica, associam-se a acentuado incremento na prevaléncia de DM 2
(SBD, 2015-2016).Doenca que pode ter seus danos reduzidos através de fatores modificAveis por
hdbitos sauddveis de vida. OBJETIVO: Identificar e discutir os desafios da qualidade de vida do
paciente portador dediabetes tipo 2 e acdes realizadas na busca da qualidade e manutencdo
de vida. DESCRITORES: diabetes, autocuidado, complicacdes. METODOLOGIA: Pesquisa
quantitativa, exploratéria do tipo transversal, desenvolvida garantindo a resolucdo 466/2012,
aprovada pelo CEP-UNESA sob o n° CAAE 79546617.6.0000.528.Realizado nos meses de janeiro e
fevereiro de 2018 em uma UBSF da regido norte em Goidnia GO. Os participantes da pesquisa
foram os pacientes portadores de DM tipo 2 com idade entre 30 e 59 anos, atendidos pela
Estratégia Saude da Familia, do Jardim Guanabara Il. Para coleta de dados utilizou- se de um
questiondrio sécio demogrdfico, conjuntamente com o QAD (Questiondrio de atividades de
aufocuidado com o diabetes). RESULTADOS: Encontrou-se baixa adesdo no consumo de
alimentos sauddveis, bem como indices elevados de sedentarismo pouco conhecimento nos
cuidados didrios com 0s pés e na monitorizacdo da glicemia; o fator de maior adesdo foi
consumo regular da medicacdo seja oral ou insulinoterapia. CONCLUSAQ: O presente estudo
demonstrou que o baixo conhecimento sobre a doenca como sendo um dos principais fatores
de interferéncia no autocuidado e na prevencdo das complicacdes advindas do DM 2.
Contudo faz-se necessdria intervencdo de agdes que promova educacdo em salde
capacitando o paciente para que haja melhor adesdo a hdbitos sauddveis em busca de uma
melhor qualidade e manutenc&o da vida.
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ANALISE DO PERFIL CLINICO DE PACIENTES COM
FIBROSE CISTICA EM UM SERVICO DE REFERENCIA
DO ESTADO DE GOIAS

Grazielle Mesquita
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Karina Machado SIQUEIRA |
Marilia Cordeiro de SOUSA |

Palavras-chave: Fibrose cistica;
Triagem neonatal; Enfermagem
pedidtrica.

Intfrodugdo: a Fibrose Cistica (FC) € uma doenca crénica genética autossébmica recessiva que
causa espessamento de secrecdes de gl@ndulas exdcrinas, dando origem a obstrucdes de
ductos, reacdo inflamatdéria e posterior processo de fibrose, comprometendo vdrios sistemas
(FARRELL et al., 2017; CABELLO, 2011; REISINHO; GOMES, 2016). Assim sendo, o diagndstico
precoce e o conhecimento do perfil dos portadores sdo essenciais para melhor qualidade de
vida. Objetivo: caracterizar o perfil clinico dos pacientes com FC em seguimento ambulatorial
em um centro de referéncia do interior de Goids. Material e Métodos: foram utilizados dados
secunddrios coletados dos prontudrios de todos os recém-nascidos e criancas submetidos &
fricgem neonatal que obftiveram resultado positivo para FC, desde o ano de 2009, ano do
primeiro diagndéstico, até janeiro de 2018, em uma organizacdo social para portadores de
necessidades especiais de Andpolis-Goids. O projeto de pesquisa foi submetido no Comité de
Etica em Pesquisa da instituicdo em quest@o na cidade de Andpolis e no Comité de Etica em
Pesquisa Humana e Animal do Hospital das Clinicas da UFG com parecer favordvel CAEE
59415916.3.0000.5078. Todas as etapas da pesquisa respeitam as recomendacdes propostas
pelo Conselho Nacional de Saude, através da Resolucdo 466/2012 (BRASIL, 2012). Resultados e
Discussdo: identificou-se 57 prontudrios de pacientes que deram entrada na instituicdo para
confirmacdo diagndstica. Destes, puderam ser inclusos na pesquisa, 39 pacientes, sendo 32 em
acompanhamento e 7 em o&bito. As varidveis predominantes foram: parto cesdreo, idade
gestacional a termo, peso 22500g, idade entre 0 e 19 anos, maioria procedente do interior do
Estado e ndo houve diferenca significante quanto ao sexo. Em relacdo ao sistema respiratorio,
ndo havia alteracdo no tipo de térax, apresentavam tosse e o ronco como ruido adventicio mais
recorrente. Na avaliacdo do sistema digestério, a maioria possuia abdome plano e boa parte
apresentava esteatorreia. O diagndstico de IMC predominante na primeira consulta foi de baixo
peso e, na Ultima, de eutrofia. Conclusdo: a partir do perfil analisado pelo estudo, conclui-se que
os profissionais de saude sdo de extrema importéncia no diagndstico precoce e atendimento
qudalificado destes pacientes, em especial o profissional enfermeiro, cujo papel perpassa por
diversas etapas, desde o teste de triagem neonatal a assisténcia direta, promovendo qualidade
de vida ao paciente. Descritores: Fibrose cistica; Triagem neonatal; Enfermagem pedidtrica.
Referéncias: BRASIL. Conselho Nacional de Salude. Resolucdo n° 466, de 12 de dezembro de
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AVALIACAO DE RISCO PARA O PACIENTE
DURANTE O PROCESSAMENTO,
ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE DE
INSTRUMENTAL CIRURGICO ORTOPEDICO

Isabela Marra de Queiroz
Boff | isabelam.queiroz16@gmail.com
Lillian Kelly Oliveira
Lopes | lilliankellyenf@gmail.com
Michelle Augusta dos
Santos | michellemicrobiologista@hotmail.com
Dayane de Melo
Costa | dayanesaga@yahoo.com.br
Anaclara Ferreira Veiga
Tipple | anaclara.fen@gmail.com

Palavras-chave: Centro de Material e
Esterilizacdo, Instrumental Cirdrgico,
Ortopedia

Infrodugdo: O fornecimento de caixas de instrumental cirlrgico ortopédico por empresas
contratadas pelo servico de salde para realizacdo de procedimento cirdrgico ortopédico é
uma prdatica mundial que reduz os custos. Entretanto, pode oferecer os riscos d saude para o
paciente cirrgico' 2. Objetivo: Avaliar as condi¢cdes fisicas de acondicionamento com e sem
lente de intensificacdo de imagem, processamento e transporte do instrumental cirdrgico em
sistemna de consignacdo/comodato entregue em servico de saude e os intervalos de tempo
entre asolicitacdo, entrega e cirurgia. Material e Métodos: Estudo transversal descritivo realizado
no Centro de Material e Esterilizacdo de um hospital pUblico de ensino. A coleta de dados foi
realizada de fevereiro a julho de 2018. Foram avaliadas 14 caixas de instrumental cirdrgico
ortopédico, de trés diferentes modelos: caixas de pequenos fragmentos, lombar bdsica e haste
de fémur. Seguiu-se o agendamento das cirurgias para o planejamento das observacdes.
Resultados e discussdo: Uma das empresas transportou as caixas de instrumental em veiculo
com barreira fisica de uso exclusivo para esse fim e a outra em veiculo de passeio. O transporte
do estacionamento até o Centro de Material e Esterilizacdo foi realizado sem protecdo
secunddria. A média de tempo encontrada entre a solicitagcdo e a entrega do instrumental foi
de 4h, entfre a entrega e o hordrio da cirurgia 16h, e entre a solicitacdo e o hordrio da cirurgia
21h. Ndo foram encontradas inconformidades nas caixas inspecionadas sem auxilio de lente
amplificadora de imagem, porém com a lente foram identificadas manchas de aspecto
esbranquicadas, avermelhadas oxidacdo e sujidades aderidas. A limpeza era exclusivamente
manual, mesmo no instrumental de conformacdo complexa, com uso de escovas reutiliziveis.
O servico ndo possuia rotina de limpeza e desinfeccdo dessas escovas e ndo disponibilizava
tamanhos para atender os diferentes designs do instrumental. As caixas de instrumental
embalado em manta de ndo tecido e tecido de algodd&o foram submetidas a esterilizacdo em
autoclave pré-vacuo aprovada por controles fisicos, quimico e bioldgico. A forma de transporte
utilizada por ambas empresas ndo confere prote¢cdo ao instrumental cirdrgico. Os intervalos de
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tempo entre a solicitagcdo, entrega e cirdrgica ndo atendem as recomendacdes da Anvisa.
Lentes amplificadoras de imagem sd&o indispensdveis para identificar inconformidades no
recebimento e conferéncia da limpeza do instrumental cirdrgico fornecido por empresa
terceirizada. A utilizacdo de instrumental cirdrgico com alteracoes fisicas pode aumentar o risco
de infeccdo para o paciente, pois facilitam a fixacdo de matéria orgdnica favorecendo a
formacdo de biofilme que pode ser liberado no sitio cirirgico. Conclusdo: O Centro de Material
e Esterilizacdo deve adotar protocolos seguros para todas as etapas do processamento, garantir
solicitacdo e entrega no tempo recomendado, assim como exigir fransporte adequado para as
caixas de instrumental.

Referéncias:

1- ANVISA. Resolucdo da Diretoria Colegiada n° 15 de marco de 2012. Dispde sobre requisitos de
boas praticas para o processamento de produtos para salde e dd outras providéncias. Brasilia-
DF, 2012.

2- DURO, M. New IAHCSMM loaner instrumentation position paper and policy template.
Association of Operating Room Nurses. AORNJ. v.94, n.03, p.287-289. 2011.

Congresso interdisciplinar de cuidado baseado em evidéncias
V.3,N.1,2018




23

EXPERIENCIAS DE GRADUANDAS NO SERVICO DE
CONTROLE DE INFECCAQO HOSPITALAR:
CONTRIBUICOES PARA A FORMACAQO
ACADEMICA

Isabela Marra de Queiroz
Boff | isabelam.queiroz16@gmail.com
Juliana Alves Moraes
Almeida | juekleiber@hotmail.com
Débora Moura Miranda Palavras-chave: Enfermagem,
Goulart | debysmm@gmail.com Controle de Infeccéo,
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Neves | nynne_cunha@yahoo.com.br
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Santos | silvanalvsantos@gmail.com

Infrodugdo: O Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar (SCIH), € o responsével pela
prevencdo e confrole das infeccoes nas instituicoes de salde, € composto por equipe
multiprofissional, sendo o enfermeiro o responsdvel pelo gerenciamento e avaliacdo dos
indicadores de estrutura, processo e resultado, bem como da qualidade da assisténcia prestada
nos servicos de saude. Objetivo: Relatar a experiéncia vivenciada por académicas de
enfermagem no SCIH e vigiléncia epidemioldgica (VE) hospitalar'. Material e métodos: Relato
de experiéncia de académicas de enfermagem em estdgio extracurricular no SCIH de um
hospital oncolégico. **Resultados e Discussdo:** O estagio foi composto por carga hordria de
220 horas: 40 horas de imersdo e 180 horas por um periodo de seis meses em 2018. Inicialmente
preparam-se por meio da literatura cientifica, manuais da Agéncia Nacional de Vigildncia
Sanitdria (ANVISA) e dos _Centers for Disease Control _(CDC). Durante a pratica, as académicas
realizaram o preenchimento de banco de dados da VE e de conftrole de antimicrobianos. A VE
foi desenvolvida por meio da busca ativa de procedimentos invasivos na Unidade de Terapia
Intensiva - UTl (cateter venoso central, sonda vesical de demora e ventilagdo mecdnica).
Estiveram nas capacitacdes oferecidas aos trabalhadores da drea da salde, e em reunides
semanais do SCIH. Aprenderam a avdaliar as solicitacdées de pareceres para o uso de
antimicrobianos, classificacdo das infeccdes em: infeccdo relacionada a assisténcia a saude
(IRAS), infeccdo comunitdria ou inter hospitalares. Estiveram presentes em visitas técnicas, para
inspecdo das estruturas hospitalares, acompanhadas por enfermeiros e infectologista do SCIH
juntamente com o supervisor do sefor. Dentre as acdes desempenhadas pelos enfermeiros do
SCIH, nos foram delegadas a vigiléncia epidemioldgica das IRAS, vistoria da UTl e a elaboracdo
de relatdrios das taxas de infeccoes. Os enfermeiros desempenham papel importante na
investigacdo de IRAS no &mbito hospitalar, participam ativamente nas vistorias técnicas de
estrutura fisica e organizacional do hospital e se empenham para implementacdo de medidas
de prevencdo e controle das infeccdes, de forma que os trabalhadores da drea da salude se
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envolvam nas medidas preconizadas pelo SCIH. Todas essas acdes, permitem que a assisténcia
prestada ao paciente seja, de qualidade, repercutindo em diminuicdo dos riscos para o
desenvolvimento das IRAS. Os enfermeiros do setor também desempenham educacdo
permanente, por meio de capacitacdo da equipe multidisciplinar. Conclusao: Ter realizado o
estdgio proporcionou as académicas a oportunidade de constatar aimporténcia do enfermeiro
do SCIH na prevencdo as IRAS nos pacientes, haja visto que esses desempenham diversas
funcdes indispensdveis  uma assisténcia segura e de qualidade, além da oportunidade de
aprender a realizar essas acdes, que quando desempenhadas corretamente, sdo capazes de
prevenir as IRAS, que causam tantos prejuizos aos pacientes.

Referéncias:

**1- *SANTANA, RS. ef al. Atribuicdo do enfermeiro na Comissdo de Controle de Infeccdo
Hospitalar: Revisdo Integrativa. Rev. Pre. Infece Saude. v.01, n.02, p.67-75. 2015.
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Infrodugdo: O recurso de educacdo em saude é geralmente utilizado para oferecer a
aproximacdo entre profissional e receptores de cuidados, contribuindo para fornecimento de
um cuidado humanizado. Observando a complexidade do ciclo gravidico-puerperal, faz se
necessario arealizacdo de técnicas grupais de orientacdo e esclarecimento arespeito dos mitos
e verdades que envolvem o periodo gestacional permitindo que a mulher possa vivenciar essa
experiéncia de forma agraddvel [1]. Objetivo: Relatar a experiéncia do grupo PET enfermagem
na implantacdo e consolidacdo de grupos de gestantes, em duas Unidades de Saude no
municipio de Goi@nia. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia sobre a implantacdo
e consolidacdo de “Grupos de gestantes” em duas Unidades Bdsicas de Saude (UBS) no
municipio de Goidnia-GO, que foi desenvolvida por alunos do grupo Programa de Educacdo
Tutorial (PET) da Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Goids. Estabelecidas as
parcerias, realizaram-se reunides de planejamento, o qual foi aprovado pelos enfermeiros das
unidades. Utilizaram-se das técnicas grupais para as reunides com gestantes com foco na
educacdo em saude, abordando-se os temas: alteracdes morfofisioldgicas no corpo da mulher
durante o periodo de gestacdo, alimentacdo sauddvel durante periodo gestacional,
sexudlidade na gestacdo, tipos de parto, sinais de emergéncia durante a gestacdo e
aleitamento materno. Resultados e Discussdo: Os encontros ocorreram mensalmente, tendo
aproximadamente uma hora de duracdo, sendo abordado um fema em cada reunido. Foram
realizas técnicas de acolhimento e relaxamento com as gestantes, para construcdo de vinculo
com o grupo, e melhor desenvolvimento da temdtica abordada. Os universitdrios expunham o
tema, de forma expositiva-dialogada, técnicas grupais e rodas de conversa, permitindo assim
que as usudrias levantassem dulvidas ou vivéncias pessoaqis. As gestantes eram bastante
colaborativas para com o grupo, frazendo consigo crencas e mitos sobre o periodo gestacional,
parto e puerpério, as quais foram trabalhadas nos grupos. De acordo com a portaria no
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1.459/2011, a rede cegonha deve ser implementada em todo territério nacional, por meio de
quatro componentes: pré-natal, parto e nascimento, puerpério e atencdo integral & salde da
crianca, e sistema logistico (fransporte sanitdrio e regulacdo) [2,3,4]. Assim sendo, percebe-se,
falhas assistenciais da atencdo bdsica quanto o acolhimento, acompanhamento e
encaminhamento dessa populacdo, destacando-se ainda que a partir de estratégias
educativas as duvidas das usudrias poderiam ser sanadas, levando em consideracdo o
conhecimento prévio que elas tém, e o conhecimento cientifico discutido nos grupos.
Conclusdo: A vivéncia com o grupo de gestantes permitiu o sancionamento de duvidas e
desmistificacdo de mitos apresentados pelas participantes, havendo, portanto, a promocdo da
saude da mulher gravida. Possibilitou ainda, uma experiéncia de integracdo entre académicos
e usudrias da atencdo bdsica bem como o estreitamento das relacdes entre universidade e o
servico de salude. Além disso, permitiv o aprimoramento de habilidades de coordenagdo de
grupo por parte dos discentes integrantes do grupo PET, e ainda impulsionou a continuidade dos
grupos de gestantes nessas unidades de saude.
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Infrodugdo: O Programa de Educacdo Tutorial (PET) tem o objetivo de promover uma formacdo
ampliada e complementar ao curriculo formal, por meio da integracdo de atividades de ensino,
pesquisa e extensdo, por meio da tutoria académica’. Neste sentido, a extensdo como um dos
pilares da formacdo académica, permite a interacdo do aluno com a sociedade?, infegrando
ensino e pesquisa®. Objetivo: Relatar as experiéncias vivenciadas pelo grupo PET Enfermagem
nas atividades de extensdes em parcerias com outros grupos PET e nlcleos académicos de
pesquisa. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia de atividades desenvolvidas em
parceria pelo grupo PET Enfermagem em 2017 e 2018. Das parcerias estabelecidas, resultaram
as seguintes acdes: Despertando sonhos; Trabalhando com Hipertensdo; Projeto Crisdlida;
Prevencdo de Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST) com homens em situacdo de rua e Dia
Mundial do Diabetes. Para a realizacdo destas, os grupos estabelecem vinculos entre si, e com
base na realidade local elaboram planejamentos de execucdo. O publico alvo abrangeu
diferentes faixas etdrias e localidades, variando conforme cada acdo. Resultados e discussdo:
O projeto "Despertando sonhos” € uma iniciativa do PET Engenharia de Alimentos, objetivando
apresentar aos alunos de Ensino Médio alguns cursos de graduacdo. Participaram alunos dos
cursos: Enfermagem; Biologia; Matemdtica; Engenharia de Alimentos; Geografia; Engenharia
Elétrica, Mecénica e de Computacdo. A acdo “Trabalhando com Hipertensdo”, do PET
Fisioterapia, com o objetivo de prevencdo da hipertensdo, infegrou o PET enfermagem para
readlizar orientacdes e afericdo da pressdo arterial, também participaram o PET nutricGo com
afericGo de dados anfropométricos e orientacdes nutricionais. A atividade “Dia Mundial do
Diabetes” promovida pela Liga Académica de Diabetes da Faculdade de Nutricdo, envolveu
a participacdo do PET Enfermagem e Nutricdo, e alunos dos cursos de odontologia, medicina e
direito. O publico alvo eram diabéticos de diferentes faixas etdrias, objetivando a educacdo em
saude. A parceria com o NUcleo de Pesquisa em Enfermagem e Acodes Interdisciplinares em
IST/HIV/Aids e Hepatites Virais (NUCLAIDS), resultou em duas atividades, uma no Projeto Crisdlida,
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foi realizada em uma comunidade carente de Aparecida de Goidnia, parficiparam PET
enfermagem e engenharia de alimentos e nuUcleos da Faculdade de Enfermagem e
Odontologia. A populacdo recebeu atividades de higiene de mdos e bucal, aproveitamento
de alimentos, prevencdo de IST e planejamento familiar; afericGo da PA, hemoglicoteste e
vacinacdo. A outra com homens em situacdo de rua de uma comunidade terapéutica em
Cocalzinho, trabalhado a prevencdo de IST, planejamento familiar, realizacdo de teste répido
para sifilis e consultas de enfermagem. Estas acdes sdo capazes de oportunizar o contato tanto
com a comunidade académica quanto com a externa, promovendo troca de saberes e
experiéncias, além do aprendizado mutuol. Estudo afirma que a extensdo universitdria permite
ao aluno uma visdo ampliada da realidade que o cerca, além de promover uma experiéncia
de frabalho interdisciplinar, ampliondo o alcance a comunidade4. Conclusdo: O
estabelecimento de parcerias para arealizacdo de extensdo propicia ampliagcdo do campo de
atuacdo, gerando maiores beneficios para a comunidade, trabalho em equipe e
interdisciplinaridade para o aluno, aspectos fundamentais na formacdo do futuro profissional.
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Infrodugdo: Qualqguer situacdo que gere tensdo sobre um individuo desencadeia certo nivel
de estresse e este pode ser caracterizado como uma reagdo que o individuo experimenta,
resultante de seu esforco para lidar com esta tensdo. O estresse € influenciado pela forma como
os individuos vivenciam as experiéncias estressoras e variam de acordo com caracteristicas
fisioldgicas, psicoldgicas e ambientais que interagem para produzir diferentes reacdes entre os
individuos, sejam elas reagoes fisioldgicas, comportamentais ou psiquicas. O impacto gerado ao
receber o diagndstico de uma doenca crénica pode ocasionar desestruturacdo psiquica ao
sujeito que o recebe, sendo necessdrio mobilizar estratégias de enfrentamento para lidarcom a
situacdo. Sabe-se arespeito dos impactos que o estresse exerce sobre o sistema imune, mas este
também exerce influéncias significativas sobre aspectos cognitivos e comportamentais, que por
si sé interferem na relacdo com o tratamento. Este estudo se justifica frente a necessidade de se
explorar os impactos que o estresse pode provocar, do ponto de vista comportamental, na
adesdo ao fratamento. Objetivo: Explorar os impactos do estresse sobre a resposta ao
fratamento de PVHA. Mais especificamente, pretende-se relacionar o nivel de estresse com a
contagem de carga viral de PVHA e, com isto, inferir a respeito da influéncia do estresse sobre
a adesdo ao fratamento. *Materiais e Método:** Tratou-se de um estudo observacional
fransversal, com a coleta de dados realizada no Hospital de Doencas Tropicais Dr. Anuar Auad
(HDT/HAA) em Goiania, com numero de aprovacdo do comité de ética 2.621.276, tendo sido
utilizado o Teste das Pirdmides Coloridas de Pfister; Questiondrio Brief Cope; **Escala de Stress
Percebido (PSS) e um questiondrio sécio demogrdfico como instrumentos para coleta.** Foi
realizado um teste T para amostras independentes. **Resultados e Discussdo:** Entre o grupo
com maior nivel de estresse a média de contagem de carga viral foi 31570,42. J& o grupo com
menor nivel de estresse teve uma média de contagem de carga viral de 5,78. A diferenca entre
estas médias foi estatisticamente significativa (0,04). Este dado evidencia uma relacdo entre o
estresse e a resposta ao tratamento. Sabe-se que o estresse pode influenciar diretamente no
organismo mediante a liberacdo de hormdnios como cortisol, adrenalina e noradrenaling,
causando *aumento da frequéncia cardiaca, estreitamento dos vasos sanguineos, entre outras
reacoes fisioldgicas, consequentemente colocando o individuo em maior estado de alerta
gerando mudancas psicoldégicas e comportamentais como** impulsividade na tomada de




decisdes, aumento de consumo de fumo, dlcool, desmotivacdo Conclusao: Conclui-se que a
pratica da psicologia no contexto de infectologia necessita uma atencdo ao que tange o nivel
de estresse do paciente em fratamento de doenca crénica e o impacto sobre a reposta ao

fratfamento.
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Introdugdo: O Suicidio € um problema de Saude Publica a nivel mundial, resultante da unido
de fatores bioldgicos, genéticos, psicoldgicos, sociais, culturais e ambientais(1). O modelo
biomédico compreende a tentativa de suicidio (TS) como consequéncia de um franstorno
psiquidtrico, desconsiderando as condicdes socioecondmicas, estrutura familiar, eventos
estressantes, padrdes culturais, consumo de drogas, entre outros fendmenos que convergem
com as predisposicoes bioldgicas para o aparecimento do comportamento suicida(2). Por isso
é importante desenvolver estratégias para capacitar a equipe multiprofissional da atencdo
primdria d saude para identificar, abordar, manejar e encaminhar uma pessoa com
comportamento suicida na comunidade, se configurando como uma acdo importante na
prevencdo do suicidio(1). Objetivo: Descrever a experiéncia de quatro académicos de
enfermagem e odonfologia da UFG na readlizacdo de uma acdo de sensibilizacdo e
capacitacdo de profissionais da atencdo bdsica para prevencdo ao suicidio. Material e
métodos: Trata-se de um relato de experiéncia de uma acdo realizada no contexto de estdgio
supervisionado em um Cenfro de Saude da Familia (CSF) situado no interior de Goids, em
setembro de 2017. Participaram da acdo agentes comunitdrios de salde, a cirurgid dentista e
a enfermeira da unidade. Redlizou-se uma roda de conversa com os servidores sobre a
prevencdo do suicidio. Foram apresentados mitos e verdades sobre suicidio e os servidores
participaram com relatos de casos em que ocorreram concretizacdo ou ndo de suicidio em
microdreas a qual eles eram responsaveis. Cada profissional recebeu uma pergunta e apds
exteriorizar a sua opinido, pregava em um cartaz se achava se era um mito ou verdade. No
segundo momento foi apresentado e discutido com eles o instrumento IRIS(3) (indice de risco de
suicidio) com o intuito de capacitd-los. *RESULTADOS E DISCUSSAQ:** Poucos profissionais
apresentaram conhecimento e dominio sobre aspectos relacionados & prevencdo ao suicidio,
gerando algumas opinides divergentes e duvidas na roda de conversa. Em avaliacdo final, os
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profissionais relataram sentirem-se surpresos com o conteldo exposto pelos académicos e
enfatizaram a necessidade de mais atividades como esta, tendo em vista que o suicidio tem se
tornado mais comum naqguela determinada regido. Mesmo a maioria das pessoas com risco de
suicidio apresentarem transtorno mental, a maioria ndo busca um profissional de sadde mental.
Assim, o papel da equipe de atencdo primdria a salde torna-se essencial para esse cuidado(1),
onde estratégias de educacdo permanente sobre a temdtica sdo importantes para
instrumentalizd-los. Nas rodas de conversa, o didlogo é o elemento principal, porque estimula a
escuta e a fala. As colocacdes de cada participante sGo construidas por meio da relacdo de
interatividade, seja com o intuito de complementar, discordar ou concordar com as opinides
expressas(4). No interior delas é oportunizada a construcdo de novas possibilidades através do
pensamento reflexivo, num movimento constante de perceber — refletir — agir — modificar(5),
contribuindo para o aperfeicoamento da pratica dos profissionais de salde. Conclusao: Essa
experiéncia evidencia a importancia de acdes de saude mental junto aos profissionais da
atencdo bdsica com o objetivo de sensibilizd-los e capacitd-los para um correto manejo frente
a comportamentos suicidas das pessoas sob seus cuidados.
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Introdugado: A Utilizacdo de metodologias atfivas tem origem na educacdo formal no
movimento escolanovista(l). Podemos compreendé-las como maneiras de desenvolver o
processo de ensino-aprendizagem, onde o educador tem o intuito de promover a formagcdo
critica de futuros profissionais nos mais distintos campos do conhecimento. A utilizacdo dessas
metodologias pode estimular a autonomia do aluno, despertando a curiosidade, favorecendo
tomadas de decisdes individuais e coletivas(2).
profissionais diferenciados exige uma abordagem alicercada na utilizacdo de metodologias
ativas de ensino na formacdo inicial desses sujeitos, pois, o exercicio reflexivo dessa experiéncia

Ressalta-se que a construcdo efetiva de

poderd sustentar uma prdatica docente mais consciente e efetiva(3). Objetivo: Relatar a
experiéncia da utilizacdo de metodologias ativas por académicos de enfermagem em estdgio
supervisionado em licenciatura em uma escola de curso técnico de enfermagem. Material e
métodos: Trata-se de um relato de experiéncia das atividades desenvolvidas durante um estdgio
supervisionado da modalidade de licenciatura do curso de enfermagem da Faculdade de
Enfermagem (FEN) da Universidade Federal de Goids (UFG) realizado em uma escola de curso
técnico de enfermagem localizada na cidade de Goidnia. O estdgio ocorreu no primeiro
semestre de 2017 com turmas dos periodos matutino, vespertino e noturno e tinha dentre seus
objetivos: planejar e implementar acdes pedagdgicas nos diferentes cendrios de pratica de
educacdo profissional na drea da saude: utilizando metodologias ativas. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Em relacdo d&s metodologias ativas, utilizamos recursos que valorizavam o
conhecimento prévio do aluno. Uma das estratégias utilizadas durante uma aula de nutricdo foi
uma técnica de colagem, onde dividimos os alunos em quatro grupos, cada grupo recebeu
uma carfolina, canefinha, cola, fesoura e revistas. O objetivo era que eles enconfrassem
imagens de alimentos ricos em proteinas e carboidratos e em seguida readlizar uma
apresentacdo do produto construido para os demais, explicando o porqué elencaram aqueles
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alimentos e qual a sua importancia para uma alimentacdo sauddvel. Hoje todos chegam &
escola ou em outras instituicoes de formacdo com vdrias informacdes, obtidas pelos diversos
meios de comunicacdo. Diante disso, nota-se que essas instituicdes devem se preparar para
trabalhar novas habilidades com os estudantes, com o objetivo de que estes tenham uma visdo
critica em relacdo a essas informacdes(4). Em uma aula de fundamentos de enfermagem, foi
utilizada a estratégia do jogo de caca palavras para que os alunos encontrassem os termos
técnicos utilizados na drea da saude. E posteriormente foi proposta uma gincana na sala de
aula com o objetivo de fixar esse conteldo. A literatura revela que a utilizacdo de jogos no
contexto educacional permite o desenvolvimento de habilidades cognitivas, sociqis e
emocionais e principalmente, exercicio da atencdo(5) . Conclusdo: A experiéncia vivida permite
afirmar que a utilizacdo de metodologias ativas no contexto da sala de aula estimula a
participacdo dos alunos durante o processo de ensino/aprendizagem, fazendo com que eles
tenham a oportunidade de desempenhar o papel de protagonistas e co-responsabilidade na
sua formacado.
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Introducgado: Durante o processo de formacdo de pesquisadores, que € um fendmeno
importante nas universidades, o sofrimento mental e o estresseocupacional também se
configuram como fatos que devem ser levados em consideracdo. Estudantes de pds-
graduacdo no decorrer da sua caminhada no ambiente académico podem se deparar com
inUmeros elementos que podem desencadear ansiedade. Dentre os fatores estressantes se
destacam a caréncia de recursos para o andamento das pesquisas; conviver em espacos
extremamente competitivos; confronto com a pressdo dos prazos estipulados; tentar administrar
todas as demandas com atividades académicas (atendimento d comunidade, docéncia e
producdo cientifica); expectativas sobre insercdo no mercado de trabalho e duvidas
relacionadas ao futuro profissional(1). Tanto no cuidado com o outro como no autocuidado, a
muUsica é uma aliada na promocdo de relaxamento, prazer e bem estar(2), sendo capaz de
possibilitar além desta diversidade de estimulos, o aprendizado, por suscitar maior assimilacdo
aos individuos(3). Acdes de extensdo que visam promover a saude mental da comunidade
académica sdo importantes para prevenir sofimento mental desencadeado por diversos
estimulos estressores. Objetivo: Relatar a experiéncia de uma atividade de extensdo realizada
por académicos de enfermagem junto a pds graduandos utilizando o recurso da musica para
promocdo da saude mental. Material e métodos: Trata-se de um relato de experiéncia de uma
atividade de extensdo vinculada ao Projeto de Extensdo "Florence'ndo Sorrisos" da Faculdade
de Enfermagem (FEN) da Universidade Federal de Goids (UFG). O objetivo da acdo foi realizar o
acolhimento de 25 pésgraduandos em uma disciplina do programa de pds graduacdo da
FEN/UFG no primeiro semestre de 2018. Foi utilizado pelo grupo instrumento musical (violdo)
enquanto outra integrante realizou uma apresentacdo cantando musicas do género sertanejo
pois, a aula do dia da intervencdo abordaria a temdtica da histéria da enfermagem goiana.**
RESULTADOS E DISCUSSAQ:** Os alunos que cursavam a disciplina ndo sabiam que naquele dia
haveria a presenca de outfras pessoas na aula. Antes deles chegarem o grupo j& estava
posicionado no centro da sala, gerando um sentimento de surpresa. No hordrio do inicio da aula
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a apresentacdo musical iniciou. Alguns alunos levantaram das cadeiras sorrindo e comecaram
a seaproximar com o aparelho celular, filmando aqguele momento, enquanto os demais
estudantes permaneceram sentados em circulo prestando atencdo e cantando as musicas
juntamente com o grupo. Apds o término da intervencdo foi verbalizado relatos para que o
grupo permanecesse na sala e cantassem mais musicas, revelando a receptividade por parte
dos pds graduandos. A musica é capaz de contribuir na tfransformacdo pessoal, coletiva, auxiliar
nas relacoes interpessoais e salde mental evidenciando as potencialidades dos individuos,
diminuindo o esfresse e melhorando as relacoes interpessoais(4). Conclusdo: Com este relato de
experiéncia, evidencia-se a importéncia de acdes de salde mental utilizando recursos como a
muUsica junto a pds graduandos com o objetivo de promover um abrandamento de possiveis
estimulos estressores no contexto da pds graduacdo.PALAVRAS-CHAVE: salde mental;
pesquisadores; educacdo de pds graduacdo em enfermagem; musica.
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Infrodugdo: A comunicacdo € essencial entre o profissional de salde e o paciente. De forma
inadequada pode levar a diagndsticos errados. Quando se trata de paciente surdo observa-se
qgue a comunicacdo é falha e consequentemente a assisténcia ndo acontece de forma
igualitaria. O **objetivo** deste estudo foi analisar a percepcdo dos individuos surdos frente a
assisténcia em salde prestada pelo Sistema Unico de SaUde (SUS). **Materiais € Métodos:
*Trata-se de um estudo descritivo-exploratério, transversal com os recursos da abordagem
quantitativo-qualitativa realizado na Basilica Nossa Senhora do Perpétuo Socorro, no municipio
de Goiania, Go, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, parecer n°. 2.918.318. Resultados
e discussao: Participaram deste estudo 18 individuos surdos usudrio da Lingua Brasileira de Sinais
assistidos pela pastoral dos surdos. A maioria dos enfrevistados foram do género feminino com
idade média entre 25 e 42 anos, sendo 14 (77,7%) solteiros e 4 (22,3%) casados. Quando
questionados sobre a quantidade de vezes que busca assisténcia em Saude, 10 (55,4%)
participantes da pesquisa afirmaram ir até 3 vezes ao ano no médico, 1 (5,.5%), relatou 6 vezes,
3 (33,3%) 2 vezes e 4 dos enfrevistados ndo se lembra da quantidade de vezes que buscou
assisténcia médica. Durante o encontro com o profissional de saude, 4 (22,3%) dos entrevistados
afirmaram ser bem assistidos, 4 (22,3%) relataram que nem sempre recebe uma assisténcia de
gualidade e 10 (55,4%) declararam ndo ser bem assistidos pelos profissionais de salude. Na
maioria dos casos, os pacientes surdos necessitam de pessoas capacitadas que traduzam suas
expressoes e emissdes para os profissionais de salde e vice-versa, para que a comunicagcdo
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possa acontecer e consequentemente haja um diagndstico mais preciso e sobretudo humano.
A falta de comunicacdo entre profissionais de salde e individuo surdo se deve ao fato da
maioria dos cursos de graduacdo em saude ndo proporcionar, de forma obrigatdéria, o ensino
de Libras.** Conclusdo**: Apds andlise dos dados identificou-se que a principal dificuldade
apontada pelos surdos foi a deficiéncia na comunicacdo. Portanto, conclui-se que é necessdrio
que os profissionais de salude aprendam a Libras, na froca de informagdes com o Surdo. SO assim
a assisténcia prestada serd sobretudo mais humana.
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Introducgado: A adolescéncia caracteriza um periodo de muitas fransformacodes fisicas,
emocionais, cognitivas e sociais, com mudancas hormonais dando inicio a um novo ciclo de
vida e experiéncias, traduzidas na afetfividade, nos comportamentos sexuais, na busca de
interacdo social e do sentimento de pertencimento. Logo, compreende-se que tal periodo é
caracterizado por uma maior vulnerabilidade ds situacoes e comportamentos de risco’,2. Dessa
forma, acredita-se que atividades que auxiiem na promocdo de conhecimento ao adolescente
sejom de grande importéncia para sua formacdo fisica e moral. *Objetivos: **relatar a
experiéncia do grupo PET Enfermagem no desenvolvimento de atividades de educacdo em
salde voltadas ao publico adolescente. Material e Métodos: trata-se de um relato de
experiéncia de uma atividade parte do planejamento anual do grupo, realizado em parceria
com uma escola publica localizada no municipio de Aparecida de Goidnia. O publico alvo
abrangeu adolescentes na faixa de 11 e 17 anos, de ambos os sexos, sendo realizado um Unico
encontro com duracdo aproximada de trés horas. Os temas discutidos foram: caminhos apds o
ensino médio, Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) e planejamento familiar. Resultados e
discussdo: a atividade contfou com a presenca de adolescentes moradores da regido e que
possuiam algum vinculo com a instituicdo. As duvidas mais recorrentes durante a acdo foram
em relacdo aos sinais e sinftomas das Infeccdes Sexualmente Transmissiveis, assim como, sobre os
métodos contraceptivos mais adequados para o publico adolescente, o que ressalta a
necessidade e importdncia de abordar esses temas com esse publico, uma vez que ainda sdo
assunfos cercados de tabus e preconceitos pela sociedade. Outro tema abordado foram os
possiveis caminhos apds o ensino médio — curso superior, curso técnico ou emprego, periodo
este considerado como um rito de passagem e o enceramento de um ciclo, onde enfrentam
ansiedade e estresse devido & inseguranca, e grandes expectativas®. O método utilizado foi o
Modelo Dialégico de Educacdo em Saude, no qual, envolve a participacdo ativa do educando
no processo de aprendizado e construcdo do préprio sujeito como agente principal de sua
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saude4. Conclusdo: As atividades de educagcdo em saude, configuram-se como elementos
fransformadores do cuidado & saude dos adolescentes, uma vez que proporcionam a discussdo
e reflexdo sobre as praticas. De modo geral a acdo foi muito positiva e conseguiu atingir os seus
objetivos, na medida em que os adolescentes ali presentes participaram ativamente das
atividades propostas, respondendo aos nossos questionamentos e interagindo com as acdes
propostas. A execucdo de estratégia de educacdo em salde e o alcance de seus objetivos
trardo inUmeros beneficios d salde dos adolescentes, principalmente a conquista da autonomia
na adocdo de atitudes de prevencdo, levando a sustentabilidade de uma vida sauddvel livre
de maiores agravos a saude. Assim, sugere-se o exercicio de um frabalho cidaddo e
emancipatério que contribua para a qualidade de vida dessa populacdo adolescente e
encontros continuos para a continuidade das acdes planejadas e abrangéncia de mais temas,
e, conseguentemente, maior impacto para a modificacdo de hdbitos.
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Introdugcdo: A medida que a populacdo envelhece, as fraturas dsseas se tornam um problema
de saude cada vez mais importante, com carga substancial para o individuo e a sociedade;
representando importante causa de internagcdo hospitalarl. Além disso, uma das consequéncias
das fraturas sdo as admissdes hospitalares repetidas. Em estudo realizado no Rio de Janeiro,
prevaléncia de readmissdo entre idosos vitimas de fratura de fémur correspondeu a 9,8%2.
**Qbjetivo**: Descrever o perfil das admissdes hospitalares e identificar a incidéncia de
readmissdo de idosos vitimas de fratura em um hospital de referéncia em tfrauma em Goidnia.
*Método**; Estudo de coorte retrospectivo com idosos admitidos por fratura entre setembro de
2016 a fevereiro de 2017. Houve seguimento de um ano dos idosos para identificacdo das
readmissdes. Os dados foram obtidos por meio dos prontudrios e no Sistema de Confrole do
Atendimento Ambulatorial. As varidveis categéricas foram apresentadas em frequéncias
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absolutas e relativas. Foram consideradas estatisticamente significantes varidveis com p<0,05.
Esse estudo foi aprovado pelo CEP do Hospital de Urgéncia de Goidnia, sob parecer 2.404.701.
Resultados e Discussdo: A fratura que mais comumente acomete os idosos é a fratura de fémur,
em 2011, foi responsavel por 35.426 internacdes no paisl, e tendem a ocorrer em individuos
progressivamente mais velhos3, tal como verificado neste estudo, que identificou predominio da
fratura de fémur (53,2%), com tendéncia de aumento conforme aumento da faixa etdria
(p=0,000). Fraturas em idosos sGo geraimente decorrentes de acidentes de baixa energia,
frequentemente a queda da propria altura, que foi 0 mecanismo de trauma mais prevalente
neste estudo (72,9%) e mais frequente quanto maior fosse aidade, corroborando com resultados
de outra pesquisa4. Fraturas abertas e multiplas estiveram associadas aos idosos mais jovens
(p=0,000). Esta tendéncia justifica-se por presume-se que estas lesdes sdo decorrentes de
acidentes de alta energia, que ocorrem com maior frequéncia em idosos mais jovens. E provavel
gue idosos que sofram acidentes de alta energia sejam menos frdgeis do que idosos que sofrem
acidentes de alta energia, pois a realizacdo de atividades associadas ao risco, como dirigir,
sugerem um nivel de atividade maior4. A incidéncia de readmissdo foi de 19,4% (63). Foram
enumerados 31 diagndsticos primdrios e secunddrios relacionados a readmissdo desses
pacientes, 42,6% readmitiram por motivos relacionados a fratura, destacando-se infeccdo de
sitio cirdrgico (35%). Entre os motivos ndo relacionados a fratura, destacou-se a pneumonia (20%).
Estudo anterior, que avaliou readmissdo tardia, indicou incidéncia superior a enconfrada neste
estudo, isto pode ter ocorrido, pelo fato deste trabalho ter incluido outras fraturas além das
fraturas de quadril, que estdo menos associadas a readmissdo5. Conclusao: Fratura, infernacdo
e readmissdo podem representar para o idoso um risco adicional para desfechos ruins, como o
bbito e perda substancial da funcionalidade. A identificacdo dos principais motivos que levam
a internacdo e readmissdes pode ajudar a estabelecer uma abordagem preventiva e clinica
orientada ao paciente (na comunidade) e com isso reduzir hospitalizacdes inesperadas, que por
sua vez diminuem o 6nus financeiro sobre o Sistema Unico de Saude.
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GESTAO E CONTROLE
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Infrodugdo: A sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE) é a principal ferramenta
para a execucdo do processo assistencial ao cliente na enfermagem, através da SAE é possivel
planejar de forma ciclica e unidirecional a melhor conduta para beneficiar o cliente em
gualquer drea e assim podendo reduzir gastos de insumos e tempo de trabalho dos recursos
humanos, além disso podendo ser um indicador de qualidade no tratamento dos pacientes
demonstrado através de feedbacks positivos ou negativos se a tomada de decisdo estd
promovendo a melhoria do paciente, e podendo assim ser readequada de acordo com a
necessidade do ser humano em sua visdo biopsicossocioespiritual. Objetivo: Demonstrar os
beneficios do uso da SAE na gestdo de recursos humanos e controle de risco. Material e Métodos:
Trata-se de uma revisdo integrativa, com buscas realizadas no periodo de novembro a
dezembro de 2018, na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), por meio dos Descritores em Ciéncias
da Saude (DECS), Gestdo, Enfermagem, e Assisténcia, utilizando o operador booleano “and”.
Os critérios de inclusdo foram: artigos publicados enfre 2014 e 2018, na lingua portuguesa e
inglesa. J& os critérios de exclusdo foram monografias, dissertacdes e teses. **Resultados e
Discussdes: **A andlise dos estudos resultaram em 4 artigos, que afirmam a necessidade da SAE
como tecnologia a serimplementada para o dimensionamento dos recursos humanos e visando
a qualidade do atendimento. Especificamente um artigo ressalta o quantitativo e qualitativo de
profissionais ser menor que o necessdrio. Além disso, a totalidade dos estudos ressalfam que o
uso da SAE como ferramenta oferece inUmeros beneficios ao paciente, pois estd relacionada
com a diminuicdo do risco de agravos e de eventos adversos, por visar a resolutividade do
estado em que o cliente se encontra. Conclus@o: Em sintese, pode se observar que a SAE se faz
extfremamente necessdria na reducdo de riscos, em contrapartida € perceptivel que
profissionais ainda ndo estdo devidamente capacitados para implementar essa ferramenta no
seu cotidiano profissional, assim gerando custos desnecessdrios e ocasionando imprudéncia no
qguadro terapéutico do cliente ocasionando inUmeros eventos adversos.
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INFECCAOQ DE SITIO CIRURGICO EM CIRURGIAS
ORTOPEDICAS COM IMPLANTES: RELATO DE
EXPERIENCIA

Luciene Apolindrio de
Araujo | luciene_enf@yahoo.com.br
Gabriela Munilla
Patriarca | gaby_munilla@hotmail.com
Cintia Pereira Reis | cintia18_04@hotmail.com
Lara Tavares Santiago
Borges | laratavaresenfermeira@gmail.com.br
Renatta Silva
Ribeiro | renaftaribeirolopes@gmail.com

Palavras-chave: Infeccéo da ferida
operatdria; Ortopedia; Enfermagem.

Infrodugdo: A infeccdo de sitio cirdrgico é julgado como uma complicagcdo ou evento adverso
do ato operatdrio. As cirurgias ortopédicas abordam uso de implantes, e por tal sdo mais
propicias a desenvolverem infeccdo, que acarreta em prejuizos ao paciente, a instituicdo de
saude, a familia e a sociedade. A assisténcia de enfermagem sistemdtica aos pacientes em
periodo perioperatdrio torna-se imprescindivel para o reconhecimento dos fatores de riscos,
direcionando medidas de prevencdo e controle de infecgdo de sitio cirdrgico. *Objetivo**:
Relatar a experiéncia do estado emocional dos pacientes em tratamento de infeccdo de sitio
cirdrgico decorrentes de cirurgias ortopédicas com implantes. **Materiais e Métodos**: Trata-se
de um relato de experiéncia de uma enfermeira assistencial do Centro Estadual de Reabilitacdo
e Readaptacdo Dr Henrique (CRER). Durante a assisténcia prestada aos pacientes em pds-
operatdrio de cirurgias ortopédicas com implante, foi avaliado quais os pacientes apresentavam
complicacdes de infeccdo de sitio cirdrgico, desta forma foi realizado uma assisténcia individuall
e sistemdtica a fim de verificar o estado emocional destes pacientes por meio de relato/discurso.
Estes pacientes passiveis de complicacdes de infeccdo de sitio cirdrgico, foram assistidos durante
todo o periodo de internacdo. **Resultados e Discussdo:** Apds a assisténcia aos pacientes
submetidos a cirurgias ortopédicas com implantes e que apresentavam infeccdo de sitio
cirdrgico podemos destacar sobre o estado emocional destes pacientes: 1) Soliddo devido
limitacdo para o autocuidado, 2) Dor, 3) Angustia, 4) Tristeza, 5) Impoténcia fisica, 6) Medo de
perda do frabalho e 7) Preocupacdo devido dificuldade financeira. Conclus@o: Concluimos
que, a andlise critica relacionada a assisténcia prestada ao paciente pds-cirdrgico e que
apresentam complicacdes como infeccdo de sitio cirdrgico e de ampla importancia para a
equipe de enfermagem. Desta forma, finalizamos que a assisténcia emocional aos pacientes
em periodo perioperatério necessita ser abordada e enfatizada durante a intencdo e
tratfamento e que medidas preventivas para infeccdo de sitio cirlrgico precisam ser
implementadas e executadas a fim de minimizar alteracdes no estado emocional do paciente.
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CAUSAS DO DESMAME PRECOCE E A ASSISTENCIA
DE ENFERMAGEM NO ALEITAMENTO MATERNO
EXCLUSIVO

mariana isabel feitoza de
franca | marianaiffranca@gmail.com
Hellen Cristina Florencio
Gomes | hellencristina?fg@gmail.com

Franci Junior Gomes da Palavras-chave: Aleitamento Materno,
Silva | francjunio123@hotmail.com Assisténcia de Enfermagem, Desmame
Marianna Cavalcante Precoce

Santiago | marianna-
santiago@hotmail.com
Diego Delta
Alcdntara | didelto@hotmail.com

Infrodugdo: O aleitamento materno exclusivo (AME) € uma das formas mais seguras que o
lactente tem de receber o seu alimento nos primeiros seis meses de vida, € muito importante o
contato pele a pele das lactantes e lactente. O apoio ds lactantes é fundamental para superar
as dificuldades na amamentacdo, sendo primordial o seu auxilio para alcancar o éxito
necessdrio para a amamentacdo. A abordagem dessas lactantes € um obstdculo para os
enfermeiros, pois dependem delas o desejo de amamentar, tendo o enfermeiro que
proporcionar oportunidades e habilidades prdticas para o aleitfamento materno exclusivo,
minimizando as dificuldades inicias evitando o desmame precoce.** Objetivo: **Descrever as
causas que levaram as lactantes a optarem pelo desmame precoce antes do sexto més de vida
dos lactentes.** Materiais e Métodos: **Trata-se de um estudo de revisdo bibliogrdfica, do tipo
exploratério, em bases de dados da Lilacs, Scielo e Biblioteca Virtual a Saude no periodo de 2013
a 2018. Apds a leitura de 146 artigos cientificos, foram selecionados 34 artigos, 1 livro, 1 Caderno
de Atencdo Bdsica, 2 Manuais (UNICEF e MS), que responderam aos objetivos desta pesquisa.
Foram ufilizados os seguintes descritores: Aleitamento materno, assisténcia de enfermagem,
desmame precoce.** Discussdo/Resultados:** Existem vdrios obstdculos para a prdtica do AME,
onde podemos citar: infroducdo de chd e dgua; chupetas e mamadeiras; intercorréncias
mamdrias; pouca orientacdo dos profissionais de saude; falta de apoio ou suporte familiar;
frabalho da mulher e crencas. Com isso, hd uma interrupcdo neste contato causando danos e
perdas ao bindmio mae/filho, diminuindo o vinculo materno-infantil e os beneficios na salde que
a amamentacdo produz (desenvolvimento fisico, intelectual e psicoemocional). Dessa forma
devem ser transmitidas orientacdes sobre como amamentar, como os familiares podem ajudar
no periodo de estabelecimento da amamentacdo, orientd-los no que deve ser feito quando
surgirem problemas relacionados ao aleitamento. Os estudos utilizados referem que a
orientagdo sobre a técnica correta da amamentacdo (boa pega, posicdo adequada e
confortavel do lactente) € uma das principais causas para o sucesso do aleitamento materno.

Congresso interdisciplinar de cuidado baseado em evidéncias
V.3,N.1,2018




48

Tem que dar também uma atencdo especial a alimentacdo da mde uma vez que esta constitui
um importante contexto para que o desmame ocorra de forma e idade adequada.**
Conclusdo: **A infroducdo precoce de mamadeiras/chupetas e intercorréncias mamdrias sdo
as maiores causas para o desmame precoce. O Enfermeiro tem um papel indispensdvel e
imprescindivel para incentivar a promocdo do aleitamento materno exclusivo (AME) e
prevencdo do desmame precoce, desde o pré-natal até o final do periodo da lactagdo. O
Enfermeiro deve atuar na promocdo de saude, através de orientacdes de enfermagem de
modo que a nutriz sinta que o processo de amamentacdo serd algo prazeroso. Se a nutriz
receber seguranca e apoio dos profissionais, da sua familia e das pessoas envolvidas nesse
processo isso resultard num aumento significativo do AME e prevencdo do desmame precoce.
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Infrodugdo: Os implantes ortopédicos, tais como placas e parafuso, sdo produtos para saude
de uso Unico os quais podem ser fornecidos por empresa terceirizada embalados
individualmente e estéreis ou nas caixas de instrumental cirdrgico. Esta Ultima possibilidade
expoe indiretamente os implantes na mesa de instrumental cirdrgico d contaminantes durante
a cirurgia e contribui para multiplo processamento com exposicdo aos detergentes e agentes
esterilizantes os quais favorecem o desgaste daqueles que permanecem na caixa sem Uuso.
Objetivo: Avaliar as inconformidades nas superficies e a carga microbiana de placas e
parafusos implantdveis fornecidos em caixas de instrumental cirdrgico ortopédicos em sistema
de consignacdo/comodatado. *Método: **Estudo transversal realizado no periodo de maio a
julho de 2018 em um hospital publico, de grande porte, da regido Centro-oeste (CEP: 74083-300).
Foram avaliadas cinco caixas de instrumental cirdrgico, nominadas de pequenos fragmentos, as
quais foram inspecionadas por meio de lente amplificadora de imagens (10x) para identificar
inconformidades na superficie de todos os implantes e realizada andlise microbioldgica de trés
parafusos e trés placas de cada caixa, escolhidos aleatoriamente. **Resultados: **Total de 873
implantes (702 parafusos e 171 placas) foram inspecionados, desses 15 parafusos e 15 placas
foram submetidos a andlises microbioldgicas. As inconformidades mais encontradas foram
manchas de adgua dura (placas - 56/171; parafusos 3/702), sujidades aderidas (placas - 33/171)
e sinais de oxidacdo (placas - 3/171; parafuso - 7/702). A andlise microbioldgica mostrou alto
percentual de culturas positivas, 12/15 placas e 11/15 parafusos apresentaram, e foram isolados
bacilos gram-positivios, bacilos gram-positivos esporulados, cocos gram-positivos e bastonetes
gram-negativos. **Discussdo: **A combinacdo de sujidade visivel, sinais de desgastes e os
diferentes protocolos de limpeza adotados pelos diferentes servicos de saude sdo fatores
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favordveis d adesdo de bactérias patogénicas aos implantes e contribuem para a formagdo do
biofime. O armazenamento dos implantes ortopédico em caixas de instrumental cirdrgico
favorece a exposicdo desnecessdria as agentes contaminantes no centro cirdrgico contribuem
para multiplos processamentos e aumenta o risco de apresentarem inconformidades que
podem comprometer a seguranga do paciente cirlrgico.
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CARACTERIZACAO DAS GESTANTES NOTIFICADAS
PARA ZIKA VIRUS EM UM HOSPITAL PUBLICO NA
REGIAO CENTRO-OESTE.
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Palavras-chave: ZIKA VIRUS, GESTANTE

Infrodugdo: A epidemia do Zika Virus (ZIKV) gerou um importante problema de sadde publica
no Brasil e em 2015 o Ministério da Saude declarou emergéncia sanitdria de importdncia
nacional 1. O Brasil foi o primeiro pais a identificar a relacdo entre a infeccdo pelo ZIKV na
gestacdo e a ocorréncia de microcefalia em recém-nascidos2. A infeccdo pelo ZIKV tornou-se
doenca de notificacdo compulsdria apds publicacdo da Portaria n® 204, de 17 de fevereiro de
20163. **Objetivo**: Descrever o perfil das gestantes notificadas para Zika Virus um hospital
publico na regido centro-oeste.** Material e Método:** Estudo tfransversal, descritivo,
quantitativo e retrospectivo. Composto por 311 casos suspeitos de ZIKV em gestantes no periodo
dezembro de 2015 a dezembro de 2017. Os dados foram coletados a partir de fichas de
notificacdes arquivadas no nucleo de Vigildncia Epidemiolégica de um Hospital PUblico de
Referénciasda Regido Centro-Oeste. Para andlise descritiva fez-se uso de frequéncias, médias e
desvio padrdo. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) via Plataforma
Brasil, com nUmero do parecer 2.616.930, CAAE: 80907417.6.0000.5080. **Resultados/Discussdo**:
Verificou-se que de um total de 311 casos notificados, 180 (58%) foram confirmados. Houve maior
frequéncia de gestantes residentes na capital 126 (70%), de zona urbana 319 (99,68%) e raca
ndo branca 153 (63%). Na capital a maior concenfracdo dos casos correspondeu aos distritos
sanitarios Oeste 47 (21%), Campinas Centro 41 (19%) e Sudoeste 40 (18%). Quanto a escolaridade
em anos de estudo, predominou o tempo 28 anos 100 (83%). Esse resultado também foi
encontrado em outro estudo em que o perfil das mulheres estudadas 26 (59%) tinha mais de oito
anos de tempo de estudo4. Nessa pesquisa em relacdo a faixa etdria, verificou-se que a maioria
compreendia entre 19 e 35 anos 250 casos (61%), com média de 26,5 + 6,3 anos. Os dados desse
estudo corroboram com o estudo Nacional realizado a partir dos dados do Sistema de
Informacgdo de Agravos de Notificacdo em que predominou a faixa etdria de 20 a 39 anos de
idade correspondendo a (44,7%) dos casos de ZIKV em mulheres 5. A proporcdo de casos
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nofificados por frimestre de gestacdo apresentou distribuicdo semelhante, com frequéncia
ligeiramente maior no 2° trimestre 105 (34%). Conclusao: Considerando que as gestantes séo o
grupo mais vulnerdvel em razdo das consequéncias ocasionadas por infeccdo pelo ZIKV, o
presente estudo caracterizou o perfil das gestantes notificadas, contribuindo com acdes para o
desenvolvimento e aprimoramento de politicas pUblicas de salde direcionadas para este
pUblico, principalmente no estado de Goids. E indispensdvel que os casos suspeitos venham a
ser monitorados, sendo o preenchimento da ficha de doenca de noftificagdo compulsdria uma
importante ferramenta para obtencdo de dados epidemioldgicos, o preenchimento de todos
0s campos da noftificagcdo confribuem com a investigacdo e conclusdo final dos casos.
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OBSTETRICO DE MULHERES COM SINDROMES
HIPERTENSIVAS ESPECIFICAS DA GESTACAO.

NAYARA FRANKLIN
CESAR | fcnayara@hotmail.com
AMANDA SANTOS FERNANDES
COELHO | amandasantospi@yahoo.com.br
MARILIA CORDEIRO DE
SOUSA | maacsousa@gmail.com
KARINNE ROCHA
GOMES | karinnerocha77@gmail.com
PRISCILA SALOMAQO DA
SILVA | prinicsalomao@hotmail.com
JANAINA VALADARES
GUIMARAES | valadaresjanaina@gmail.com

Palavras-chave: Hipertensdo induzida
na gravidez; Complicacées da
gravidez; Gravidez de alto risco.

Infrodugdo: As Sindromes Hipertensivas Especificas da Gestagdo (SHEG) integram um conjunto
de alteracdes que elevam os riscos de complicacdes na gestacdo com resultados negativos
significativos nos indicadores de morbimortalidade materna e neonatal?. N&o hd dados precisos
sobre a incidéncia da SHEG, entfretanto, acometem cerca de 10% de todas as gestacdes no
mundo®. Objetivo: Descrever o perfil sociodemogrdfico e clinico-obstétrico de mulheres
diagnosticadas com SHEG em um Hospital PUblico de referéncia da regido Centro-Oeste do
Brasil. *Material e Método: **Trata-se de um estudo descritivo, fransversal, prospectivo,
quantitativo. A amostra foi composta por 130 mulheres diagnosticadas com SHEG. Os dados
foram coletados através de questiondrio estruturado entre junho a setembro de 2018. O estudo
compreendeu a andlise de varidveis: sociodemogrdficas e clinico-obstétricas. Para andlise
descritiva fez-se uso de frequéncias, médias e desvio padrdo. O projeto foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) via Plataforma Brasil, com nimero do parecer 2.704.760,
CAAE: 80901617.0.0000.5080. **Resultados e** **Discussdo:** Em relacdo ao perfil
sociodemogrdfico de mulheres com SHEG, verificou-se a faixa etdria de 19 a 35 anos 100(76,92%).,
com média de idade de 27,52 £7,25 anos, com naturalidade do estado do Goids 85(65,38%),
residente em outros municipios de Goids 85(65,38%), de cor ndo branca 111(85,38%), com
companheiro 111(85,38%), com até 8 anos de estudos 66(50,77%), que ndo exerciam atividade
remunerada 83(63,85%) e com arenda familiar de 1 a 2 saldrios minimos 111(85,38%). Em relagcdo
aos dados clinicos, houve a prevaléncia de mulheres ndo fumantes 127(97,69%), ndo etilistas
113(86,92%), que ndo praticavam atividade fisica 97(74,62%), cujo indice de Massa Corporal
(IMC) enconfrava-se elevado 83(63,94%), sendo que 48(36,92%) foram consideradas obesas,
com meédia de IMC 29,00 £ 7,85. Quanto aos dados obstétricos, a maioria era multigesta
75(57,69%), multipara 68(52,31%), realizou o pré-natal 127(97,69%) com 6 consultas ou mais
87(66,92%), com uma média de consultas de 7,23 £ 3,68, com o tipo gestagcdo atual Unica
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118(90,77%), de parto cesdreo 104(80%), com IG do parto <37 semanas 77(59.23%) e
apresentando a média de 34,94 £ 3,90 semanas de gestacdo. As condicdes desfavordveis sGo
fatores de risco que resultam em gestacdo de alto risco, pois estdo relacionadas ao estresse e a
piores condicdes nutricionais4. E importante o seguimento no pré-natal de alfo risco, pois,
fornece as gestantes consultas especializadas, exames, referéncia do parto, e outros
procedimentos que auxiliom no acompanhamento do processo gravidico com finalidade de
minimizar as complicacdes durante a gestacdo'. Conclusdo: E importante conhecer o perfil de
mulheres com SHEG para orientar a criacdo de programas ou politicas publicas com atencdo &
saude materna que reduzam a taxa de mortalidade e morbidade por meio de assisténcia de
pré-natal adequada e do encaminhamento oportuno ao servico de obstetricia de alto risco.

Referéncias:
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PERCEPCAO DO ENFERMEIRO RESIDENTE NO
PRIMEIRO ANO DE ATUACAO NA EMERGENCIA:
RELATO DE EXPERIENCIA

Neriane Ferreira do
Amaral | nerianefa@gmail.com Palavras-chave: Enfermagem,
Lucenda de Almeida Emergéncia, Residéncia, Relato
Felipe | lucendafelipe1977@gmail.com

Infrodugdo: A Politica Nacional de Urgéncia e Emergéncia foi criada com o escopo de
estruturar e organizar a Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) do Sistema Unico de Saude (SUS)'.
A Portaria n° 1365/2013, aprova a Linha de Cuidado ao Trauma na RUE, com vistas a reduzir a
morbimortalidade pelo trauma, desenvolvendo acdes voltadas a vigil@ncia e prevencdo? A
residéncia multiprofissional possui histéria recente, regulada pela Lei n° 11.129/20053. A partir da
resolu¢cdo n°® 05/2014 da Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional (CNRMS), sobreveio
com olhar mais abrangente, possibilitando ao profissional residente experienciar diferentes
cendrios de atuacdo4. Objetivo: Relatar a vivéncia/experiéncia do residente de Enfermagem
no primeiro ano (R1), no sefor de emergéncia. Metodologia: Trata-se de um relato de
experiéncia, desenvolvido a partir das vivéncias do residente enfermeiro no primeiro ano de
residénciaq, inserido no Programa de Residéncia Multiprofissional em Urgéncia e Trauma, de um
hospital de grande porte de Goidnia referéncia em Urgéncia e Emergéncia na regido Centro-
Oeste. Discussdo: Na graduacdo de Enfermagem, as diretrizes curriculares estdo voltadas &
formacdo generalista, sendo a residéncia uma especializacdo de exceléncia,habilitando para
atuacdo no SUS, mediante estratégias educacionais prdticas,tedricas e tedrico-prdticas. Nos
servicos hospitalares de urgéncia e emergéncia é imprescindivel entender o fluxo de
atendimento, desde a entrada do paciente na emergéncia no box vermelho, a classificacdo
de risco, até a internacdo, regulacdo ou alta. Exige do residente agilidade, raciocinio rdpido,
uma maior adaptacdo ao campo de atuacdo, devido a sua dinamicidade, complexidade e
caracteristicas proprias do setor. Aliando, a fundamentacdo tedrica, lideranca, discernimento,
iniciativa, estabilidade emocional e empatia com o paciente e familia. A oportunidade ainda
como R1 em passar por um local de grande complexidade juntamente ao seu respectivo R2 é
impar. Os caminhos sdo desbravados com maior facilidade e € oportuno seguir 0s passos para
assim trilhar o seu préprio espaco. O periodo de vivéncia foi concomitante a um momento critico
do hospital devido a uma fase de fransicdo de gestdo, no qual os sentimentos estavam
aflorados, apreensdo da equipe sobre como seria o seu futuro denfro da instituicdo. Tornou-se
um desafio, entretanto, ndo se sobressaiu ao acolhimento do paciente e familia, sequer a
inferacdo com a residéncia. Conclusdo: Os Programas de Residéncias Multiprofissionais na
Saude estabelece uma oportunidade para profissionais em inicio de carreira ou ndo, de
adquirirem experiéncia e se inserirem no mercado de trabalho apresentando um diferencial e
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em drea de interesse especifico. O enfermeiro detentor do conhecimento clinico e como
membro da equipe deve otimizar o trabalho, sendo responsdvel pelo fluxo de atendimento da
emergéncia. O foco sempre voltado para a exceléncia do atendimento/cuidado. Realizar o
rodizio ainda como R1, em dreas de maior complexidade, com o acompanhamento do R2,
receber o acolhimento das equipes, observar o crescimento e galgar o seu espaco, é
enriguecedor. Anseia-se ainda mais o estudo, a pesquisa, o desenvolvimento, melhorando assim,
o atendimento co

cliente e o crescimento profissional.
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A OTICA DA CIHDOTT SOB O OLHAR DA
RESIDENCIA DE ENFERMAGEM: RELATO DE
EXPERIENCIA

Neriane Ferreira do
Amaral | nerianefa@gmail.com
Lucenda de Aimeida
Felipe | lucendafelipe1977@gmail.com

Palavras-chave: Enfermagem,
Residéncia, Equipe Multiprofissional,
Assisténcia

Infrodugdo: Asresidéncias multiprofissionais em drea profissional da salde foram criadas a partir
da promulgacdo da Lei n° 11.129/2005'. Apresentam uma perspectiva tedrica e pedagdgica
convergente com os principios e diretrizes do SUS, promovendo exitosa aproximacdo entre o
trabalho e a formacdo? A Comissdo Intra-Hospitalar de Doacdo de Orgdos e Tecidos para
Transplante (CIHDOTT), estabelecida em hospital de grande porte de Goidnia/GO, referéncia
em Urgéncia e Emergéncia na regido Centro-Oeste, local do estudo, conta com uma equipe
multiprofissional com a finalidade de organizar rotinas e protocolos de captacdo de érgdos e
tecidos para ftransplantes®. Os profissionais enfermeiros tém sua acdo na CIHDOTT
regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), através da Resolucdo n°
292/20044. Obijetivo: Relatar a experiéncia vivenciada pela residéncia de Enfermagem na
Comissdo Intra-Hospitalar de Doacdo de Orgdios e Tecidos para Transplante. Metodologia: Trata-
se de um relato de experiéncia, desenvolvido a parfir das vivéncias da Residéncia de
Enfermagem na CIHDOTT em um hospital de grande porte de Goidnia/GO, referéncia em
Urgéncia e Emergéncia na regido Centro-Oeste. Discuss@o: A residéncia em Enfermagem atua
em diversos setores da unidade hospitalar. Neles o residente tem oportunidade de vivenciar a
realizacdo de todo o processo que envolve o transplante, desde o diagndstico de Morte
Encefdlica (ME), passando pela manutencdo do Potencial Doador (PD), até a captacdo de
6rgdos e tecidos5. Essa atuacdo é regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN), através da Resolucdo n° 292/2004, segundo a qual cabe ao enfermeiro planejar,
executar, coordenar, supervisionar e avaliar as agcdes de enfermagem prestadas aos doadores.
O enfermeiro da CIHDOTT faz a busca atfiva, o acompanhamento do PD, da abertura do
protocolo, da gasometria, bem como dos testes para confirmacdo ou ndo de morte encefdlica
(ME). Também presta apoio familiar no instante da comunicacdo do diagndstico pela equipe
médica. Durante o processo foram observados fatores limitantes, os quais afetaram diretamente
o tempo de espera para o desfecho do processo. SGo eles: desconhecimento sobre critérios
legais para identificacdo de ME; demora para abrir o protocolo; falta de atencdo no
preenchimento do termo de idenftificacdo de ME; demora enfre o 1° e 2° exames e as
realizacdes dos exames complementares (elefroencefalograma [EEG] e doppler franscraniano
[DTC]). Estes sGo dependentes de empresasterceirizadas, fato que afeta o tempo do processo.
Subsiste o ndo envolvimento de parte das equipes acerca do protocolo de ME, processo
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dedoacdo/transplante, bem como critérios para manutencdo hemodindmica dos potenciais
doadores. Conclusdo: Os obstdculos citados dificultam o processo de doacdo de érgdos, o que
evidencia a necessidade de aprimorar a abordagem sobre o tema. E premente a necessidade
de uma educacdo continuada, com sensibilizacdo da equipe e da sociedade. Esta, através de
inclusdo do tema em alguma disciplina obrigatéria do curriculo escolar do Ministério da
Educacdo — MEC e também com campanhas mididticas (TV, rddio, jornal, outdoor, internet, etc)
mais efetivas de conscientizacdo sobre a doagcdo de 6rgdos.
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ABANDONO DE TRATAMENTO ENTRE
PROFISSIONAIS DE SAUDE ACIDENTADOS COM
MATERIAL BIOLOGICO: REVISAO INTEGRATIVA DA
LITERATURA

_ Nicolly Mendonca de " Palavras-chave: PALAVRAS-CHAVES:
Freitas | nicolly.m@hotmail.com e . ) -
Exposicdo ocupacional; ExposicGo a

Katiane Martins SR ,
Mendonca | katiane2303@gmail.com Agentes Biologicos; Pessoal de Saude.

Intfrodugdo: Todo profissional da saude tem o risco de se acidentar com material bioldgico e,
por isso, precisam conhecer as condutas recomendadas, dentre elas, a idenfificacdo da
pessoa-fonte. No entanto, hd casos impossiveis de identificd-la ou ainda, ela pode se recusar a
realizar os testes soroldgicos estabelecidos; dessa forma, o profissional acidentado deverd iniciar
a quimioprofilaxia, em até 2h pds-acidente, para que essa terapéutica seja eficaz para prevenir
a soroconversdo para o HIV('). Sabe-se que esse tfratamento é envolto por dilemas e efeitos
colaterais os quais podem resultar em abandono(1-2), mas a literatura, ainda pouco nos
apresenta detalhes sobre os profissionais acidentados que abandonam a terapéutica prescrita
e de modo a apresentar essas questdes, este estudo foi desenvolvido. Objetivo: analisar os casos
de abandono de tratamento entre profissionais de salde acidentados com material bioldgico,
apresentados pela literatura cientifica. METODO: revisdo integrativa da literatura, nas bases de
dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde (Lilacs), indice
Bibliogrdfico Espanol en Cienciasde la Salud (lbecs) e Scientific e Electronic Library Online
(Scielo), por meio dos Descritores em Ciéncias da Saude, "Exposicdo ocupacional” e “Exposicdo
a Agentes Bioldgicos”. Foram incluidos artigos originais, disponiveis na integra, publicados de
janeiro de 2012 a agosto de 2018 e nos idiomas inglés e portugués. A coleta ocorreu em
setembro/2018. RESULTADOS/DISCUSSAQ: Dentre os 495 artigos encontrados, apenas 10 (dez)
referiram-se ao tema. A maioria dos trabalhadores que abandonaram o fratamento era da
equipe de enfermagem que se acidentaram com agulhas, durante a administracdo de
medicamentos. Os estudos mostraram o nUmero de acidentados e o nUmero de abandonos,
respectivamente, sendo 454/52; 19/5; 307/161; 180/58; 20/16; 1217/792; 163/2; 4/2; 31/1 € 28/11.
Os indices de abandono demonstram a necessidade de investigacoes e de intervencdes nessa
causa, afinal, as consequéncias, de ordem tangivel e intangivel, podem ser irreversiveis(2-3).
Nenhum estudo buscou as causas dos abandonos ou objetivou compreender essa
descontinuidade do tratamento mesmo com o risco explicito e comprovado de soroconversdo.
Além disso, as caracteristicas das pessoas-fontes, quando identificadas, ndo foram
apresentadas. Conclusdo: Hd uma lacuna na literatura sobre os casos de abandono, bem como
suas causas e fatores intervenientes. Somente apds esse diagndstico, negligenciado pelos
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pesquisadores, € que estratégias, direcionadas por evidéncias cientificas, poderdo ser

implementadas.
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INFLUENCIA DA VIA DE PARTO NA
AMAMENTACAO

Raiane Rayssa Pereira dos
Santos | raianesantos.escs@gmail.com
Lara Thaiane Souza
Pereira | biomedlara@gmail.com
Amanda Santos Fernandes
Coelho | amandasantospi@yahoo.com
Janaina Valadares
Guimardes | valadaresjanaina@gmail.com
Flaviana Vieira | flavianamori@gmail.com

Palavras-chave: Amamentacdo; Via
de parto

Intfrodugdo: A via de parto € uma decisdo da mulher que deve ser garantida e baseada nas
suas necessidades e, que ela receba informacdes para fundamentar a sua escolha. Sabe-se
que, todas as maes, independentemente do tipo de parto, devem ser apoiadas e encorajadas
a iniciar a amamentacdo prontamentel. Objetivo: Analisar a influéncia da via de parto na
amamentacdo.** Material e Métodos****:** Este estudo tem cardter, analitico, tfransversal e
retrospectivo, e foi conduzido com dados secunddrios de um banco de leite humano (BLH)
vinculado a um hospital de referéncia em gestacdo de alto risco do Estado de Goids. A
populacdo é composta por 2801 nutrizes que buscaram atendimento no periodo de Janeiro a
Dezembro de 2016. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Materno  Infantil, com Parecer n° 2102028 e CAAE: 66664517.7.0000.5080.**
Resultados/Discussdo: **Em relacdo aos dados séciodemogrdficos verificou-se que a maioria das
nutrizes estava na faixa etdria de 20 a 34 anos (71%), procedia da Capital (58%), natural do
Estado de Goids (68%), com escolaridade igual ou superior a 8 anos de estudos (84%) e com
ocupacdo (72%). Quanto as varidveis obstétricas, observou-se que houve um predominio de
primiparas (58%), a via de parto foi a abdominal (73%), ocorréncia do parto em maternidades
particulares (68%) e realizacdo de pré-natal (98%). Verificou-se uma associagdo estatisticamente
significativa da via de parto cirlrgico com o parto acontecer em maternidades particulares (p=
<0.0000001), em mulheres acima de 20 anos de idade (p= <0.0000001), com a dificuldade na
técnica de amamentacdo (p= <0.0000001), com o apoio ao aleitamento materno (p=
0.00002137) e ndo apresentar frauma mamilar (p= <0.0000001). A literatura observou que a
cirurgia cesariana esteve associada a pessoas mais velhas com boas condicdes
socioecondmicas e nivel de escolaridade maiores2\. O que concerne a primiparidade verifica-
se a suscefibiidade na dificuldade de amamentar, ainda que a infencdo do aleifamento
materno ocupa posicdo de destaquel3. Em relagcdo ao trauma mamilar, esse achado ndo
corrobora o encontrado na literatura, em que ele € umas das principais dificuldades
apresentadas pelas primiparas e estd associado ao desmame precoce4\. Quanto a via de
parto um estudo demostrou que as primeiras horas pds-parto sdo cruciais para estabelecer a
interacdo mado-bebé e o sucesso da amamentacdo, portanto, mulheres submetidas a parto
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cirdrgico apresentam maior dificuldade devido a taxa de amamentagdo precoce ser menor 2.
Referente ao parto em maternidade privada um estudo constatou que essas possuem a maior
taxa de cesariona e tendem a ndo adotar politicas de promogdo ao aleitamento maternos.
*Conclusdo: *Independente da via de parto hd necessidade da presenca de politicas de
promocdo a amamentacdo e estas devem ser adequadas a cada contexto, uma vez que o
aleitamento materno promove um maior vinculo da diade made-fiho, além dos inUmeros
beneficios ao lactente, principalmente no que concerne ao adequado crescimento e
desenvolvimento, bem como na reducdo de taxas de morbimortalidade na infGncia.
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AS VIOLENCIAS OBSTETRICAS MAIS COMUNS NO
BRASIL E SUAS CONSEQUENCIAS
BIOPSICOSSOCIAIS
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Infrodugdo: A violéncia obstétrica refere se a qualquer tipo de violéncia seja fisica e/ou
psicoldgica sofrida pela mulher no periodo gestacional parto ou puerpério, através de agressdes
verbais, procedimentos desnecessdrios ou a falta deles e atos desumanos que marcam o
momento da concepcdo. Esses atos brutais no atendimento podem resultar graves
consequéncias para a mulher como, dispareunia, depress@o, infertilidade dentre outros. O tema
vem ganhando grande abrangéncia mididtica por conta dos relatos de mulheres que sofreram
essas agressividades, e também devido ao alto indice relatado pelo Ministério da Saude.**
Obijetivos: **enfatizar os tipos de violéncia obstétrica que mais acarretam as mulheres em nosso
pais. *Material e** *Métodos: **Para a elaboracdo deste estudo foi realizada uma revisdo
integrativa de literatura através de coleta de artigos cientificos publicados nas bases de dados
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), BDENF (Base de dados
de Enfermagem) e SCIELO (Scientifc Eletronic Library Online), apds a definicdo dos descritores
em saude (DECS): Violéncia, Obstétrica, Parto. A pesquisa aconteceu entre o periodo de agosto
a dezembro de 2018, e permitiu a identificacdo de 52 artigos que apds os critérios de inclusdo,
disponivel naintegra, em portugués, entre os anos de 2014 a 2018, resultou em 5 artigos a serem
utilizados. Eimportante ressaltar o cuidado e a responsabilidade aplicados na elaboracdo deste
estudo, de modo que a autoria e o titulo de cada publicacdo usada foram preservados.
Resultados e Discussdo: A partir do estudo foi verificado casos clinicos, em que as mulheres
relataram terem sofrido vdrios tipos de violéncia obstétrica, que decorreu de vdrios fatores como;
a prdatica do enema sem necessidade; a violéncia velada na assisténcia obstétrica; a
peregrinacdo das mulheres na rede cegonha; o uso desnecessdrio da manobra de Kristeller; o
descumprimento da Lei do Acompanhante; a realizacdo rotineira de episiofomia, amniotomia
e a inducdo abusiva de ocitocina. Em consondncia ao exposto, os resultados apontaram para
uma violéncia na assisténcia obstétrica que acarretou em consequéncias tanto de cardter
institucional, quanto fisicas e psicolégicas, que estd relacionada diretamente, caos maus
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cuidados e aos sentimentos de inseguranca e fragilidade caracteristicos do processo parturitivo.
Conclusao: Entende-se que o caminho para diminuicdo da violéncia obstétrica inicia-se a partir
do atendimento profissional e sua capacitacdo, em que deve visar esforcos para compreender
os beneficios do parto normal e de que cada caso hd sua especificidade ndo podendo haver
generalizacdo na assisténcia e nem intervencdes violentas que sdo realizadas rotineiramente
durante o parto. Além de que deve-se ter o entendimento que os maleficios causados no
desservico acarretaram conseguéncias biopsicossociais a paciente, que perdurardo durante
toda sua vida.
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O PAPEL DA ENFERMAGEM NA PREVENCAO DA
OBESIDADE INFANTIL NO BRASIL ENTRE 2014 A 2018
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Palavras-chave: Enfermagem,
Obesidade Infantil,
Obesidade Pedidtrica, Brasil

Infrodugdo: A obesidade infantil € uma doenca causada por multifatores, e vem tomando
grandes proporcoes no Brasil. Entende-se que essa alta incidéncia estd relacionada ao convivio
sociofamiliar que tem a funcdo de orientar e educar nas boas praticas alimentares a fim de
eliminar o risco da obesidade que estd diretamente relacionada as doencas crénicas (ex:
_diabetes mellitus_ e hipertensdo).** Objetivo:** Identificar o papel do enfermeiro diante da
prevencdo da obesidade infantil, bem como as acdes do mesmo frente & essa problemdtica.
Material e métodos: Para a elaboracdo deste estudo foi feita uma revisGo integrativa de
literatura através de coleta de artigos cientificos publicados na base de dados LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), BDENF (Base de dados de Enfermagem)
e SCIELO (Scientifc Eletronic Library Online), apds a definicdo dos descritores em saude (DECS):
Obesidade, Infantil, Brasil. Entre o periodo de agosto & dezembro de 2018, e que permitiu a
identificacdo de 151 artigos que apds os critérios de inclusdo, disponivel na integra, em
portugués, entre os anos de 2014 a 2018, resultou em 5 artigos a serem utilizados. Respeitando as
regras éticas e legais existentes, € importante ressaltar o cuidado e aresponsabilidade aplicados
na elaboracdo deste estudo, de modo que a autoria e o titulo de cada publicacdo usada foram
preservados. Constata-se que existe um propdsito devido e organizado de respeito aos direitos
autorais envolvidos, sobretudo reconhecendo a colaboragcdo incompardvel de cada obra e
atribuindo Ihes valor indescritivel (ROCHA, 2014). **Resultados e Discussdo:** Dos cinco artigos
analisados, a maioria mostra a obesidade infantil como uma epidemia, que tem destaque na
inf@ncia e adolescéncia. Observou-se que, estd dentro do processo de educacdo em sadde as
acodes da enfermagem na prevencdo desse problema de nivel mundial, devendo intervir assim,
nos hdbitos de vida de maneira ampla, tanto com as criangcas quanto com os familiares,
estimulando uma alimentacdo sauddvel e a prdtica de exercicios fisicos na rotina dos mesmos.
Conclusao: Tendo em vista os aspectos observados conclui-se que, a obesidade infantil € um
dos problemas de saude publica que vem ganhando destague nos Ultimos anos, devido ao
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aumento significativo de casos. O papel do enfermeiro diante disso tem grande relevancia, pois
como educador e cuidador é essencial suas condutas voltadas para a educacdo em sadde na
prevencdo dessa problemdtica. As orientacdes desses profissionais juntamente com a
formulacdo de novas politicas publicas, que enfatizem a prevencdo da obesidade infantil, &
fundamental para minimizar sua incidéncia e as patologias que a mesma pode acarretar.
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A SIMULACAO REALISTICA COMO FERRAMENTA
NA DIMINUICAO DO ESTIGMA DE PESSOAS
TRANSSEXUAIS: RELATO DE EXPERIENCIA.
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Infroducdo : A transformacdo do corpo apresenta-se como esfera constitutiva da vida das
pessoas, mas, NO caso das pessoas fransexuais, tal esfera assume uma intensa magnitude e sdo
variados os métodos circunscritos nas modificagcdes corporais empreendidas por pessoas
fransexuais, que passam pelo uso de hormonios, aplicacdes de silicone industrial, depilacdes,
cirurgias pldsticas, fransgenitalizagcdo, dentre outros, que variardo a partir dos desejos, das
possibilidades financeiras, das necessidades do trabalho com sexo, etc. Apatologizacdo das
identidades de género travesti e fransexuais, desrespeito ao nome social, a trans/travestifobia, o
estigma e o desconhecimentosdo obstdculosdo acesso e permanéncia das pessoas tfransexuais
nos servicos oferecidos no Sistema Unico de Salude. Considerando isso, destaca-se a
necessidade de formacdo de profissionais da salde que compreendam processo
fransexualizador e os conflitos intfernos vivenciados por pessoas transexuais. Para tfanto,
aSimulacdo Readlistica (SR)é uma estratégia de ensino,fundamentada na metodologia ativa,
que permite que as pessoas experimentem a representacdo de um evento real com o propodsito
de praticar, aprender, avaliar ou entender estas situacdes. Objetivo : relatar a experiéncia de
académicos de enfermagem sobre a readlizacdo da SR do processo transexualizador.
Metodologia :estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, realizado entre outubro e novembro
de 2018, na Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Goids (FEN/UFG),
desenvolvido por 15 académicos de enfermagem. A base metodoldgica utilizada naatividade
foi SR. Académicos de Enfermagem cursando as disciplinas dasdreas de cirirgica, terapia
intensiva, psiquiatria e sociologia simularam o processo transexualizador. Como estratégia de
registro, foram considerados: roteiro da simulacdo, briefing , anotacdes, fotos e fimagem em
todas as etapas da simulacdo e os relatos de professores e académicos durante o debriefing .
Resultados : O processo da simulacdo consistiu em escolher o processo fransexualizador com um
tema contemplariaos conteUdos que os académicos estavam cursando no periodo letivo, com
o enfoque na sociologia. Durante a simulagcdo, os académicos vivenciaram sentimentos de
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empatia e de preconceito, de forma que levasse os atores a se sentirem dentro da realidade de
uma pessoa transexual. Houve envolvimento do publico na cena, evidenciado por grande
comocdo por parte da plateia, o que provocou a reflexdo sobre o qudo atuantes eles faziom o
estigma, despertando a curiosidade de todos sobre o processo de transformacdo e realidade
vivenciada. Foi possivel discutir sobre a urgéncia do cuidado integral a essas pessoas, tendo em
vista que o assunto € atual, mas muito repleto de estigmas. A participacdo dos professores, de
pessoas transe de convidados de drea de gestdo das politicas publicas relacionadas, durante
o debriefing, foi importante para o esclarecimento sobre aspectos, éticos, tedricos e
operacionais do processo fransexualizador. A simulacdo provocou nos académicos
anecessidade de autoconhecimento e conhecimento da realidade de estigmas, o que
contribui ndo s6 para a formacdo dos profissionais humanizados, mas também de uma
sociedade menos estigmatizante. Conclusdo : Consideramos que o uso da SR é uma
metodologia ativa potente e contribui para a redugcdo do estigma das pessoas fransexudis,
assim como aprendizagem do processo fransexualizador e a necessidade de uma enfermagem
atuante nessa drea.
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HIGIENE DAS MAOS: REFLEXAO A OUTRA VISAO
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Palavras-chave: Educacdo em saude,
importédncia e técnica de higienizacdo
das maos.

Infrodugdo: O contato direto € a via de transmissdo mais comum de germes através das maos.
A maioria sdo inofensivos ao homem, alguns podem provocar doencas e leva-lo a morte.
Objetivo: Este estudo teve o objetivo de relatar experiéncia de educacdo em salde em uma
comunidade de vdrias faixas etdrias no municipio de Aparecida de Goidnia em setembro de
2018, proposto pelas disciplinas de Parasitologia e Saude Coletiva da Universidade Salgado de
Oliveira através da Extensdo Universitdria: Projeto de Extensdo Salude, Meio Ambiente e
Sustentabilidade que desenvolveu prdticas interativas de conscientizacdo com a populacdo.
Material e métodos: Apds pratica problematizadora e reflexiva, foi realizado buscas literdrias no
banco de dados virtuais da OMS e andlise dos sistemas de citacdo utilizados pelas revistas de
enfermagem utilizando como descritores: educacdo em saude, importancia da higienizacdo
das mados e técnica de higienizacdo de mdos.** Resultados e Discussdo:** A prdtica exercida
com o grupo possibilitou a integracdo e a exposicdo da forma adequada da higienizacdo das
maos, abrangendo todas as partes da méo como palma, dorso, entre os dedos, punhos e unhas,
maneira eficiente e econdmica para prevencdo de infeccdes, fato esse mundialmente
reconhecido. Conclusdo: Aspectos centrais da abordagem como expor, exibir e demonstrar,
tornaram visiveis os poderes do conhecimento na fransformacdo do modo de vida da
populacdo. Possibilitando d adesdo a novos valores, capazes de redimir das doencas, do atraso,
da ignoréncia e a compreensdo de educacdo sanitdria como um sistema de hdbitos.
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Infrodugdo: A busca por qualidade em atendimento a gestante perpassa toda a equipe da
salde a fim de se obter uma assisténcia humanizada para mde e feto, tanto no pré-natal, no
parto e puerpériol. Ainda assim, sdo vdrios os motivos que levam as gestantes a procura de
atendimento de urgéncia/emergéncia. Nestes, a administracdo de medicamentos, requer
cuidados especiais a fim de se evitar a toxicidade de fdrmacos que poderiam ndo ser prescritos
corretamente2. Objetivo: Verificar quais medicamentos sdo dispensados as gestantes em
afendimento emergencial em uma Maternidade Municipal e observar as causas que
estimularam as gestantes a procura pelo atendimento. Material e métodos: Pesquisa cientifica
retrospectiva de andlise de prontudrios de mulheres gestantes em atendimento de
urgéncia/emergéncia em uma Maternidade Municipal da cidade de Senador Canedo GO, sob
CAAE 80770817.5.0000.5284. **Resultados e Discussdo:** Analisou-se os prontudrios de 400
gestantes, sendo que 24,5% com até 10 semanas, 93,25% de 11 a 32 semanas e 6,75% nas seis
ultimas semanas de gestacdo. Em torno de 45% (n=180) das pacientes queixavam de cdlica ou
vémitos, outro motivo mais expressivo foi a cefaleia ou hipertensdo com 30% (n=120). As classes
de medicamentos mais prescritas nos prontudrios foram analgésicos e anti-eméticos com: 80,7
% (Nn=323). Seguiu-se em segundo lugar com anti-hipertensivo com 10,5% (n= 42). Os antibidticos
foram dispensados em 3,5% (n=14). Houve necessidade de internacdo em 16,7 % (n= 67) €
dessas, o maior indice foi de 26,8% (n=18) pelo quadro clinico de hipertensdo. Registrou-se 6%
de abortos (n= 24). Na gestacdo, o pré-natal é capaz de diminuir a taxa de mortalidade e
morbidade materno-infantil e a identificacdo de classes de riscos permite prevencdo e
tratamento para agravantes3. A descoberta de patologias e deteccdo de sinfomas no pré-natal
previne desfechos desfavordveis4. E por essa razdo, as acdes multidisciplinares de assisténcia
infegral e de qualidade se completam. A atencdo farmacéutica na dispensacdo de
medicamentos para gestantes tanto no atendimento do pré-natal quanto no atendimento de
urgéncia/emergéncia é de extrema importancia, pois previne possiveis erros de medicacdo. A
andlise individualizada de prescricdo com a observacdo de vdrios fatores como, caracteristicas
quimicas do principio ativo, dose administrada, periodo gestacional e outros, minimizardo
problemas ocasionaiss. O Brasil segue o padrdo de classificacdo FDA (_Food and Drug
Administration)_ onde hd categorias de classe de risco dos medicamentos A, B, C, D e X, sendo

Congresso interdisciplinar de cuidado baseado em evidéncias
V.3,N.1,2018




73

gue as classes D e X devem ser evitadas durante a gravidez. Os analgésicos (classe B e C) mais
indicados foram dipirona, butilorometo de escopolamina, paracetamol e antieméticos (classe
A): bromoprida e ondansetrona. Os antihipertensivos pertencem a classe B e C e devido a
hipertensdo, a maioria necessitou de internacdo. Nesses, a sedacdo e a indugdo precoce d
lactacdo foram efeitos colaterais mais relatados. O uso de anti-inflamatdrios como ibuprofeno
frazem preocupacdo, pois, a partir da 30° semana, causam hipertensdo pulmonar persistente
no bebé. Conclusdo: O apoio medicamentoso a gestante deve ser estabelecido com critérios
pela equipe a fim de evitar prescricdo de classes contfraindicadas e efeitos colaterais em
gestantes ou puérperas.
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Infrodugdo: As penitencidrias sdo consideradas locais insalubres e superlotados, expondo os
privados de liberdade a comportamentos/atitudes de risco que levam a propagacdo de
infeccoes, como as sexualmente transmissiveis. A forma mais eficaz de prevencdo confra as
infeccdes sexualmente transmissiveis (IST) € por meio do uso correto e consistente do
preservativo, um método de barreira simples, gratuito e padrdo ouro para prevencdo de IST.
Objetivo: Estimar o conhecimento sobre preservativo e frequéncia do uso em homens privados
de liberdade. Material e métodos: Estudo transversal contendo dados parciais de um projeto
sede realizado no Complexo Prisional de Goidnia-GO com 50 homens privados de liberdade no
periodo de marco de 2018 a novembro de 2018. Posteriormente & assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) os reenducando foram entrevistados por meio de um
questiondrio  estruturado  contendo dados sociodemogrdficos, situacdo de saude,
comportamentos de risco para IST e conhecimento sobre IST. A andlise dos dados foi realizada
pelo Excel e apresentado em porcentagens simples. **RESULTADO E DISCUSSAO: **A maioria dos
individuos foram adultos jovens com idade entre 20 e 58 anos, predominantes do Estado de
Goids (74%). Do total de entrevistados, 84% iniciaram atividade sexual com idade inferior a 14
anos. 62% nunca fizeram sexo com preservativo estando com parcerias fixas. Quando
guestionados sobre o uso do preservativo com parceiras eventuais apenas 18% relatou uso em
todas as relacdes. Somente 6% soulberam dizer quais séo os famanhos do preservativo e 14%
referiram que a parceira sexual j& fez uso do preservativo feminino. Nesse recorte de estudo
chegamos que os individuos privados de liberdade ndo possuem conhecimento sobre os
tamanhos e modelos de preservativo, e ainda ndo fazem uso do mesmo na maioria de suads
relacoes potencializando o risco de aquisicdo das IST. Observamos que isso € plausivel devido
essa populacdo iniciar a vida sexual precoce e sem acdes consistentes sobre sexualidade.™*
Conclusao: **Apesar do preservativo ser de distribuicGo gratuita para todos os grupos

Congresso interdisciplinar de cuidado baseado em evidéncias
V.3,N.1,2018




75

populacionais, o descaso quanto ao seu uso ainda faz-se frequente, causando uma associacdo
negativa enfre seu uso e a dissesminacdo de IST. E evidente a importancia da educacéo sexual
desde ainf@ncia como estratégia para areducdo da falta de conhecimento sobre os tamanhos
e modelos do preservativo. H& também a necessidade de investimento em acdes de promocdo
da salde quanto o uso do preservativo, ndo somente em privados de liberdade quanto para a
toda a populacdo.
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Infrodugdo: A telessaUde/telemedicina é uma estratégia para a mudanca de paradigma na
assisténcia a saude 1. Mediante essa premissa em 2007 foi instituido no Brasil o Programa Nacionall
de Telessalde por meio da Portaria n° 35 de janeiro de 20072. Esse programa tem como meta
reduzir as barreiras geogrdficas, “visando d educacdo para o frabalho e perspectivas de
mudancas das prdticas de trabalho, que resultem na qualidade do atendimento da Atencdo
Bdasica” no Sistema Unico de Salde (SUS). Objetivo: Verificar na literatura a utilizacdo da
telessalde/telemedicina para o aprimoramento dos processos de trabalho da enfermagem.
*Materiais e *Métodos: Estudo de Revisdo da Literatura sobre o uso da telemedicina na
assisténcia de enfermagem. Foram utilizadas as bases de dados LILACS, BDENF e PUBMED e
selecionados artigos publicados no periodo de 2014/2018. Resultados e Discussdo: Foram
identificados seis estudos e verificou-se que a enfermagem tem se ulilizado da
telessaude/telemedicina para a sua educacdo permanente e continuada3, repercutindo na
melhoria da qualidade da assisténcia. Em relacdo a repercussdo na qualidade da assisténcia
observou-se que o uso da ftelessalde/telemedicina por meio de teleconsultas no
acompanhamento de pacientes com doenca crénica em atendimento domiciliar, aumentou
em 10,7 dias o intervalo para que esse buscasse o servico de saude em relacdo aos pacientes
com a mesma comorbidade e ndo foram utilizadas as teleconsultas, passando de 34,2 dias para
46,9 dias, reduzindo a demanda na unidade de saude e melhorando a qualidade de vida dessa
populacdo4. A adesdo a essa tecnologia tem se mostrado incipiente, embora os profissionais
reconhecam a sua importéncia, e seu papel fransformador nos processos de trabalho da
enfermagem5.** Conclusdo:** Embora a Telessalde tenha pouca adesdo por parte dos
profissionais de enfermagem, tem proporcionado a esses, satisfacdo ao se utilizarem dessa
ferramenta, devido a facilidade de acesso d educacdo permanente, por meio do ensino a
distGncia e melhorado a qualidade da assisténcia de enfermagem.

Referéncias:
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1\. Ministério da Saude (BR), Portaria n® 35, de 04 de janeiro de 2007.Institui, no &dmbito do
Ministério da Saude, o Programa Nacional de Telessaude.

2\. Ministério da Saude (BR), Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude.
Departamento de Gestdo da Educacdo em Saude. Politica Nacional de Educacdo Permanente
em Saude. Brasilia, 2009.

3.Godoy SCB, Guimardes EMP, Assis DSS. Avaliacdo da capacitagcdo dosenfermeiros em
unidades bdsicas de saude por meio da telenfermagem. Esc Anna Nery, 18(1):148-55, Jan./Mar.
2014.

4.Pinheiro FM. Acompanhamento por telefone no pds-alta hospitalar de idosos hipertensos:
estudo piloto randomizado. 2015.140 f. Dissertacdo de mestrado [Mestrado Académico em
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ELABORACAO DE UM CHECKLIST DE SEGURANCA
CIRURGICA PARA PREVENCAOQ DE INFECCOES EM
CIRURGIAS CESARIANAS

Thais Kato de Palavras-chave: seguranca do
SOUSA | thaiskato25@gmail.com paciente; cesariana; infeccdo
Silvana de Lima Vieira dos puerperal; vigildncia epidemioldgica;
SANTOS | sivanalvsantos@gmail.com enfermagem

Uma das medidas de prevencdo e controle de infeccdo puerperal € a utilizacdo do Checklist
de Cirurgia Segura e do Nascimento Seguro da OMS. Os protocolos no formato de listas de
verificacdes de seguranca cirdrgica podem ser adaptados as peculiaridades da drea obstétrica
nos diferentes cendrios. Objetivo: Descrever a construcdo de um Checklist para prevencdo e
controle de infeccdes em cirurgias cesarianas de uma maternidade localizada no municipio de
Aparecida de Goidnia, no estado de Goids. Material e Métodos: Relato de experiéncia sobre a
elaboracdo de um Checklist para cirurgia cesariana em uma maternidade. Realizou-se uma
revisdo bibliogrdfica, descritiva em duas fases: 1°- levantamento da literatura e 2°- elaboracdo
do Checklist. *Resultados e Dicussdo:** O estabelecimento de salde atende gestantes de baixo
risco. SAo realizadas em média 40 cirurgias cesarianas por més. Elaborou-se um checklist
baseado nos indicadores de processo que fornecem informacdes sobre os passos de uma
determinada acdo. Sua estrutura foi composta por quatro itens: 1-Preparo pré-operatério com
destagque para o banho pré-operatdrio como medida de prevencdo de infeccdo; 2- Antes da
inducdo anestésica: a antibicoterapia profildtica na cesdrea é extremamente importante para
prevenir a endometrite pds-parto e a infeccdo de parede; 3- Antes da incisdo cirirgica: a
verificacdo dos indicadores de esterilidade dos materiais a serem utilizados na cirurgia, a
degermacdo e a antissepsia do campo operatdrio se referem ao processo preventivo de
infeccdo; 4-Antes da saida do paciente da sala de cirurgia: o tempo de duracdo da cirurgia é
considerado um fator de risco para ISC. Conclusao: O Checklist elaborado configura-se em um
instrumento importante para promover a seguranca do paciente evitando complicacdes tais
como, as infeccoes. Através da revisdo de literatura foi possivel perceber a escassez de estudos
no Brasil sobre o uso da Lista de verificacdo de Seguranca Cirdrgica em obstetricia, pois
predominam producdes americanas e europeias.

Referéncias:

1\. Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Guia de Implementacdo da Lista de Verificacdo da
OMS para Partos Seguros: melhorar a qualidade dos partos realizados em unidades de saude
para as mades e os recém-nascidos, 2017.
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2\. Ministério da Saude (BR), Organizagdo Pan-Americana da Saude. Segundo desafio global
para seguranca do paciente: Manual - cirurgias seguras salvam vidas. Rio de Janeiro: Agéncia
Nacional de Vigildncia Sanitdria; 2010.

3\. Boeckmann LMM, Rodrigues MCS. Seguranca cirirgica na cesdrea: revisdo integrativa.
Cogitare Enferm. 2015 Out/dez; 20(4): 758-766.

4\. Ministério da saude (BR), Agéncia Nacional de Vigil@ncia Sanitdria. Medidas de Prevencdo e
Critérios Diagndsticos de Infeccdes Puerperais em Parto Vaginal e Cirurgia Cesariana. Agéncia
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EXPOSICAO OCUPACIONAL A MATERIAL
BIOLOGICO: CENARIO BRASILEIRO
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Palavras-chave: Acidentes de
Trabalho, Exposicdo a Agentes
Bioldgicos, Saude do Trabalhador

Infrodugdo: O ambiente de frabalho predispde, inevitavelmente, os trabalhadores a riscos
ocupacionais, os quais podem acarretar acidentes e consequente o adoecimento,
principalmente quando as medidas de seguranca individual e coletiva ndo sdo priorizadas ou
observadas. Objetivo: Caracterizar os acidentes com material bioldégico dos casos notificados
no Brasil. **Material e** *Método**: Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo e
epidemiolégico utilizando dados secunddrios do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo, no periodo de 2006-2016. Resultados e discussdo: Foram notificadas 402.947
exposicoes a material bioldgico. O maior nimero de casos ocorreu em Sdo Paulo
(129.970/32,25%), e menor freqUéncia no Acre, com 378 casos. A maioria dos acidentados era
do sexo feminino 313.375 (77.77%), com idade entre 25 a 39 anos (55,35%), técnicos de
enfermagem (134.721/33,43%). Prevaleceram as exposicdes percut@neas com 304.852 (75,66%)
casos. O sangue estava presente em 302.101 (74,97%) situacdes. Quanto as circunsténcias do
acidente a opcdo “outras”, daquelas ndo descritas na ficha foi a mais prevalente com 74.036
(18,37%), seguida por procedimentos cirirgicos (38.072/9,45%). O desfecho principal da
evolucdo das exposicdes ocupacionais foi a alta quando a pessoa-fonte era negativa
(115.533/28,67%) e a conversdo sem especificacdo quanto ao tipo (3.162/0,78%). O acidente
percutdneo ainda é uma situacdo ndo resolvida, talvez por pouca valorizagdo da situacdo
pelos envolvidos nestas ocorréncias. As nofificacdes foram mais frequentes no estado de Sdo
Paulo, este fato pode se justificar pela densidade populacional, maior nUmero de profissionais e
de unidades nofificantes. Contudo, no estado do Acre foi reporfado 0 menor quantitativo de
notificacoes, dentre as possiveis causas sinaliza-se a possibilidade da subnotificacdo dos casos.
A circunst@ncia do acidente mais registrada foi “outros”, opcdo de registro justificada pela a
falta de alternativas na ficha de nofificacdo, que atualmente contempla 16 situacoes
especificas, mais direcionadas as exposicoes percutdneas. Das situacdes especificas
relacionadas ao manuseio de acesso venoso com 75.453 (18,73%) exposicdes, bem como, o
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descarte inseguro de perfurocortantes ocorreu em 66.600 (16,53%) casos, condicdes que
sabidamente aumentam o risco de acidentes. Conclusdo: Ao conhecer este cendrio evidencia-
se a necessidade de investimento na qualidade dessas informacdes, para melhor retratar a
problemdtica, de forma a propiciar politicas que venham contribuir com a seguranca e
protecdo profissional. Faz-se necessdrio a sensibilizacdo dos profissionais notificantes para que
informem corretamente a ocorréncia dos acidentes, assim como os setores responsdveis por
acompanhar e gerenciar estas informacdes criem estratégias para o controle desses dados,
confribuindo para a qualidade e pertinéncia desses, e assim resultem em informacdes que
refratem a real situacdo e revertam em acodes resolutivas.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS ACIDENTES COM
MATERIAL BIOLOGICO COM EXPOSICAO DE
MUCOSA NO BRASIL, 2006 A 2016
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Infrodugdo: O acidente com material bioldgico (MB) constitui-se um agravo que pode levar a
lesGo corporal ou perturbacdo funcional de vdrias naturezas e € considerado, um risco para os
trabalhadores da drea da saude, cuja, exposicdo pode ocorrer de diversas formas, dentre as
quais em mucosas, que tem pouco destaque na literatura. Conhecer a sua ocorréncia para
estabelecer as melhores estratégias prevencdo e contfrole a partir do cendrio clinico é
fundamental. Objetivo: Descrever o perfil epidemiolégico dos acidentes com material bioldgico
com exposicdo de mucosa no Brasil notificados no periodo de 2006-16. *Material e** *Método:
**Estudo transversal, descritivo, com dados secunddrios extraidos do Sistema de Informacdo de
Agravos de Notificacdo-SINAN NET. **Resultados e Discussdo:** Foram notificados 402.947
acidentes com MB, sendo 44.287 (10,99%) com exposicdo de mucosa: 34.106 (71,01%) em
pessoas do sexo feminino, com idade entre 25 e 39 anos 28.659 (64,71%). Possuiam ensino médio
completo 16.290 (36,78%) e tempo de trabalho na ocupacdo =1 até 5 anos 13.746 (31,04%).
Grande parte das vitimas eram, da equipe de enfermagem; 27.238 (61,50%). O MB envolvido foi
0 sangue com 24.769 (55,93%) e a circunst@ncia do acidente foi relatada como “outras”
exposicoes ndo contempladas na ficha de nofificacdo com 24.769 (55,93%) seguida por
procedimentos cirdrgicos 7.511 (16,96%). Em 38.727 (87,44%) dos profissionais estavam vacinados
confra hepatite B. O equipamento de protecdo individual mais utilizado foi a luva, referido por
35.149 (79.37%); os 6culos ou protetor facial foram reportados somente em 6.638 (14,98%) das
exposicoes. A pessoa fonte era conhecida em 38.008 (85,82%) dos casos e a evolucdo do
acompanhamento clinico em parte deu-se alta por pessoa fonte negativa 15.828 (35,74%).
Foram encontradas 275 (0.06%) soroconversdes, dentfre as quais houve mais de um tipo de
exposicdo, sendo que 151 (0.03%) exclusivamente em mucosa. Os dados consolidam o
predominio das noftificacdes por exposicoes a sangue. Até o momento desconhece-se dados
oficiais nacionais das exposicées em mucosas que permite inferir a pouca importéncia
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dispensada ¢ situacdo. O uso dos éculos de protecdo e/ou protetores faciais pelos profissionais
€ uma estratégia eficaz enquanto barreira e os registros denotaram reduzida adesdo durante os
acidentes. Faz-se necessdria a capacitacdo e sensibilizacdo dos profissionais de salde acerca
deste evento, visando reduzir o nUmero e as suas conseqUéncias. Conclusdo: A notificacdo da
exposicdo em mucosa & baixa e ndo representa o universo desses acidentes. A incidéncia de
soroconversdo identificada pode revelar vulnerabilidades no sistema de informacdo ou na
investigacdo e fechamento dos casos. E premente melhorar o sistema de informacdo e
noftificacdo, tanto dos dados ficha de notificacdo quanto da alimentacdo das informacdes e
acompanhamento clinico, dados que poderdo elucidar os riscos para a exposicdo em mucosa
e apontar as condicdes em que o uso de EPI é imprescindivel, de modo a salvaguardar a saude
do frabalhador.
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PERFIL E CONHECIMENTO DAS GESTANTES DO PRE-
NATAL DE ALTO RISCO SOBRE O DIREITO DO
ACOMPANHANTE

TAINARA LUCINDA
JUNQUEIRA | tainaralj@hotmail.com
AMANDA SANTOS FERNANDES
COELHO | amandasantospi@yahoo.com.br
MARILIA CORDEIRO DE

SOUSA | maacsousa@hotmail.com Palavras-chave: Conhecimento,
PRISCILA SALOMAO DA Gestantes, Legislacdo
SILVA | prinicsalomao@hotmail.com
NILZA ALVES MARQUES
ALMEIDA | nilzafenufg@gmail.com
JANAINA VALADARES
GUIMARAES | valadaresjanina@gmail.com

Infrodugdo: Para proporcionar um parto humanizado nas unidades de salde, foi aprovada e
sancionada, em de 07 de abril de 2005, a Lein® 11.108, a “Lei Acompanhante”, respaldando os
infegrantes do Sistema Unico de Saude (SUS) a permitir um acompanhante a escolha da
parturiente, durante todo o processo de trabalho de parto, parto e pds-parto (1).** Objetivo:
**Verificar o perfil e o conhecimento das gestantes do pré-natal de alto risco em relacdo ao
direito do acompanhante. **Metodologia: **Estudo transversal, descritivo, quantitativa e
prospectivo, composto por 88 gestantes do grupo de pré-natal de alto risco de um Hospitall
PUblico de referéncia da Regido Centro-Oeste, da cidade de Goiénia. A coleta de dados foi de
maio a agosto de 2018. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa via Plataforma
Brasil, com nUmero do parecer: 2.616.912, CAAE: 80905817.8.0000.5080. Andlise foi através de
distribuicdo de frequéncias, média e desvio padrdo. ** Resultados/Discussdo: **Em relacdo as
varidveis sociodemogrdficas houve predominio da faixa etdria de 18 a 35 anos 75 (85%), com a
média de 28,5 £6,8 anos, com frequéncia maior de gestantes procedentes do municipio de
Goidnia 47 (53%), que se autodeclaram ndo branca 76 (85%), com companheiro 68 (76%), com
mais de 8 anos de estudo 59 (67%) e com atividade remunerada 51 (58%). Em relacdo as
gestantes que responderam o questiondrio 59 (67%) demonstraram conhecimento, e 29 (33%)
desconheciam sobre o direito da lei do acompanhante durante o trabalho de parto, parto e
pds-parto imediato. Corroborando com um estudo realizado na cidade de Patos Paraiba na
Regido Nordeste constatou-se que as mulheres entrevistadas conheciom o direito ao
acompanhante (62%) durante o trabalho de parto, parto e pds-parto(2). Porém em outro estudo
foi evidenciado que 57,5% das entrevistadas ndo conheciam a referida lei do acompanhante(3).
A participacdo do acompanhante no trabalho de parto, parto e pds-parto imediato € muito
importante, uma vez que estd relacionada com a minimizagdo do sentimento de soliddo e da
dor nestes momentos, 0 acompanhante pode participar dos métodos ndo farmacoldgicos para
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alivio da dor proporcionando massagens e apoiando nos exercicios, no momento do parto o
mesmo funciona como ponte de comunica¢cdo entfre a gestante e equipe, e ajuda a assegurar
os desejos da gestante em relacdo ao parto. A presenca de alguém da escolha da gestante e
as atitudes adotadas pelo acompanhante possibilitam as mulheres o conforto e a calma que
precisam, pois, as mesmas sentem-se mais seguras e confiantes. No periodo do pdés-parto é
imprescindivel a presenca do acompanhante, pois a mulher se encontra exausta e precisa de
apoio fisico, emocional, e auxilio nos cuidados com o recém-nascido(4-5). Conclusdo: Este
estudo permitiu verificar que as gestantes do pré-natal alto de risco conheciam em sua maioria
a lei do acompanhante, sendo extremamente importante este conhecimento para que essas
possam exigir o seu cumprimento, melhorando assim os desfechos do parto e garantido a
humanizacdo da assisténcia ao binbmio mae e filho.
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Infrodugdo: O ensino da assisténcia de enfermagem perioperatéria exige do docente a
promocdo do conhecimento e da visdo integral dos discentes para as necessidades do
paciente e familiares. A drea de enfermagem cirlrgica € muita ampla, tendo em vista que
aborda as trés fases do periodo perioperatdrio, dentre elas; o pré-operatdrio, infraoperatdrio e
pds-operatério. Neste contexto, a sistematizacdo das assisténcias de enfermagem
perioperatdria deve ser abordada ao ensino e implementada a assisténcia, assim como a visita
pré-operatéria da enfermagem, que visa contribuir para o sucesso da cirurgia. Estudo aponta
melhor enfrentamento dos pacientes visitados por enfermeiros no pré-operatério. Objetivo:
Relatar experiencia de ensino-aprendizagem na disciplina de enfermagem cirlrgica e centro
cirirgico. Material e Métodos: Relato de experiéncia da metodologia de ensino da disciplina
curricular e obrigatéria de “Enfermagem cirdrgica e Centfro cirdrgico” da Faculdade de
Enfermagem da Universidade Federal de Enfermagem (FEN/UFG), realizada no periodo de
agosto a novembro de 2018, cuja carga hordria € de 96 horas, sento 32h tedricas e é64h de
atividades praticas. Na atividade prdtica da disciplina de enfermagem cirlrgica e centro
cirdrgico, o docente e monitor acompanha o graduando em uma visita pré-operatéria ao
paciente cirdrgico, dividido em trés momentos:1° - selecdo e distribuicdo dos pacientes em pré
operatério por meio do mapa. 2° - Explicacdo do professor ao estudante sobre o procedimento
3° - Aplicacdo da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem perioperatdéria pelos alunos aos
pacientes, acompanhados dos monitores. Para tanto, o embasamento tedrico e prdtico e o
suporte do docente e monitor fornecem a capacidade do graduando em orientar o paciente
sanando as duvidas no que tange o periodo pré-operatério, infraoperatdério e pds-operatdrio.
Diante disto, o graduando consegue tracar um plano de cuidados a ser implementado a este
paciente, com levantamento de diagndsticos e intervencdes de enfermagem. Resultados e
discussdo: As atividades prdaticas da disciplina foi dividida em quatro grupos, com uma média
de 12 alunos por grupo, os quais eram divididos a metade para realizar a visita pré-operatdria
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guiada pelos docentes e monitores. Foram acompanhados dois pacientes por aluno durante a
visita pré-operatéria, sendo que cada paciente seria submetido a uma cirurgia diferente. Na
interacdo estudante-paciente foram identificados: conhecimento acerca do procedimento
cirdrgico; experiéncias com cirurgias anteriores, verificados os sinais vitais e avaliado o grau de
ansiedade desses pacientes assim como a reducdo da ansiedade, as dUvidas, inquietacoes e
medos relacionados aos procedimentos cirdrgicos dos pacientes que receberam as orientacoes
na visita pré-operatdria. Conclusdo: Conclui-se que as atividades prdticas de visita pré-
operatéria favorecem o aprendizado dos estudantes e o enfrentamento do paciente cirlrgico,
quanto a expectativa de vivenciar algo novo e desconhecido. Sendo ainter-relacdo estudante-
paciente o ponto positivo para o aprender a conhecer, a ser e a fazer, no aprimoramento das
atividades de ensino. O desafio nesta acdo pedagdgica é em ter o aluno fora do hordrio da
matriz curricular para realizar a visita pré-operatdrio e elaborar o plano de cuidados para a
assisténcia cirdrgica.
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TAYNARA CASSIMIRO DE MOURA
ALVES | taycmouraa@gmail.com
AMANDA SANTOS FERNANDES
COELHO | amandasantospi@yahoo.com.br
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PACHECO |lerezende@hotmail.com

Infrodugdo: Arecepcdo dorecém-nascido em sala de parto baseada no uso das boas praticas
do nascimento acarreta beneficios ao neonato prevenindo a hipotermia, aumentando as
chances de sucesso na amamentacdo, estimulando a vinculagcdo entre mde e bebé e
melhorando o estado de saude infantil alongo prazo1. Objetivo: Caracterizar os recém-nascidos
e a assisténcia realizada por residentes de enfermagem obstétrica. Material e métodos: Estudo
transversal, descritivo e retrospectivo. Os dados secunddrios foram coletados dos prontudrios de
94 recém-nascidos por partos vaginais de risco habitual ocorridos em um Hospital Publico
referéncia em gestacdo de alto risco, no estado de Goids, no periodo compreendido entre
janeiro e dezembro de 2016. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa via
Plataforma Brasil, com nUmero do parecer 2.616.944, CAAE: 81573317.3.0000.5080. Os dados
foram analisados descritivamente, por meio de distribuicdo de frequéncias, médias e desvio
padrdo. *Resultados e discussdo:** A maioria dos recém-nascidos foram do sexo masculino 55
(58,5%), com Apgar = 7 no quinto minuto de vida 94 (100%), sem mecdnio 78 (83%), realizaram
contato pele a pele (72,0%), clampeamento precoce de corddo (63,8%), pesaram em média
3154g (+3499g), classificados como adequados para a idade gestacional 82 (87,2%), e ndo
amamentaram na primeira hora (63,5%). Um estudo realizado em Belo-Horizonte com 134 recém-
nascidos provenientes de gestacoes de risco habitual apresentou dados que corroboram com
esta pesquisa, sendo que a maioria dos recém-nascidos também era de sexo masculino (56%),
apresentaram escore de Apgar = 7 no quinto minuto (78.8%) e ndo apresentaram mecoénio
infrautero (84,3%)2. A boa prdtica do contato pele a pele imediato entre mae e bebé apds o
nascimento correspondeu ds recomendacdes mundiais. Esta previne hipotermia e promove o
aleitamento materno, resultfando também em reducdo do abandono precoce da
amamentacdol. O clampeamento precoce no presente estudo se justifica pela exigéncia dos
profissionais médicos que anseiam em realizar o exame fisico e procedimentos de rotina no
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berco aquecido, entretanto, o atraso no clampeamento do corddo beneficia o bebé& com
aumento de até 50% nas reservas de ferro aos seis meses de idade e propicia o contato pele a
pele imediatol. Este estudo assemelhou-se com uma pesquisa envolvendo 745 recém-nascidos
de termo de partos assistidos por enfermeiras obstétricas, no qual a maioria também apresentou
a mesma faixa de peso ao nascer (92,89%)3, entendendo que esses bebés também foram
classificados como adequados para a idade gestacional. A baixa prevaléncia de
amamentagcdo na primeira hora nesta pesquisa se deu pelo fato da auséncia de resultados de
exames sorolégicos da mde no momento do parto. As recomendacdes mundiais apontam para
o estimulo & amamentacdo precoce, pois 0s recém-nascidos se beneficiam com fatores
nutricionais e de defesa através do colostro materno, ajudando na prevencdo da mortalidade
infantill. Conclus@o: Este estudo permitiu inferir que os recém-nascidos provenientes dos partos
assistidos por enfermeiras obstétricas apresentaram boa vitalidade ao nascer e mantiveram-se
neonatos de risco habitual, o que pode favorecer o alojamento conjunto ao nascer, o contato
pele a pele e os beneficios acarretados através dessas praticas.
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Este presente estudo teve como rota de investigacdo em pesquisa o delineamento das acdes
em servicos de salde voltados para a prevencdo de doencas e protecdo da saude, dentre
estes foram citados o Programa Saude da Familia (PSF) e o servico da Vigil@ncia Sanitdria,
também se fez relevante conceituar a familia, as agcdes do (PSF), a Vigil@ncia Sanitdria e a
importéncia do uso da auditoria nas acdes sanitdrias. Objetivou-se discutir sobre o cardter
fundamental do estudo, a interacdo entre profissionais destes setores da saude, visando maiores
beneficios aos usudrios na assisténcia preventiva de agravos.Tais aspectos foram abordados
mediante a grande importdncia que a prevencdo de doencas rds a populacdo, visto que a
prevencdo sempre beneficia a todos sejam profissionais como também pacientes, a VigilGncia
Sanitdria trabalha com praticas direcionadas & melhoria da atencdo & saude, tal condicdo é
citada no estudo como fundamental para melhoria no sistema de sadde, o frabalho em parceria
enfre estes sefores se mostrou ineficaz, como demonstrado em estudos anteriores, embora
profissionais saibam da sua importdncia frente aos beneficios que as acodes articuladas trazem a
saude da populacdo e a de trabalhadores de vdrios setores desta drea. Pode-se concluir que
apds uma analise criteriosa o usudrio do sistema da salde tem o direito & assisténcia integral em
todas as fases de sua vida, para a sua promoc¢do, protecdo e recuperacdo da saude, o foco
principal deste estudo foi a promocdo e protecdo a salde, assim como a interacdo de equipes
de setores distintos, neste contexto evidenciou que os trabalhadores da saude da familia e os
de vigilncia sanitdria sabem da necessidade da interacdo de equipes, mas reconhecem que
ainda sdo edificdveis, outro aspecto notado destaca-se a falta de apoio a muitos profissionais
para a especializacdo em vigilGncia sanitdria, € de extrema importdncia que as equipes se
reUnam e formem vinculos, realizando assim a froca de saberes e busca permanente da
melhoria na assisténcia da prevencdo de doencas.
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O presente estudo frata-se de um trabalho realizado para a conclusGdo do curso de
Especializacdo em Salde da Familia da UNA-SUS/UNB, neste o planejamento estratégico
voltado para a Atencdo Primaria a Saude é utilizado como ponto de partida para o alcance de
melhorias no setor da saude. O planejamento € uma ferramenta de grande importéncia para a
concretizacdo de metas dentfro da Atencdo Primaria & salde, pois por seu infermédio pode-se
determinar estratégias tais como: mapeamento da drea de atuacdo da equipe, identificacdo
de grupos de risco e articulacdo de multiprofissionais de saude. A metodologia utilizada é a
SAGE (Sala de Apoio & Gestdo Estratégica), pois trata-se de um sistema de informacdo que
disponibiliza informacdes sobre os indicadores de salde, contribuindo para acdes na drea da
saude, para tal efeito municipio de Inhumas com 51.144 habitantes situado no estado de Goids
foi escolhido como base de informacdes dos indicadores: Mortalidade, Morbidade e Saude do
Trabalhador. A partir da avaliacdo dos 10 (dez) principais problemas de saude do municipio o
problema de Obitos por causas externas foi escolhido como o principal agravo na populacdo
do municipio de Inhumas. O objetivo geral do presente estudo é a construcdo de um plano de
acdo coerente, conforme critérios epidemioldgicos, éticos, econdmicos e sociais, de modo a
atender a responsabilidade sanitdria da Estratégia Saude da Familia. Conclui-se que devido a
insuficiéncia de medidas preventivas voltadas & atencdo a saude do homem pode levar a
graves problemas em salde publica, neste frabalho, mas especificamente a causas de dbitos
por causas externas em homens de 20 a 59 anos no municipio de Inhumas-Go, com isso se faz
necessario maior interacdo entre gestores, profissionais de salde e comunidade do municipio
para o alcance da reducdo da mortalidade masculina, utilizando acdes preventivas como
objeto de intervencdo na salde deste grupo de risco em seu territério.
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Infrodugdo: O processo de adoecimento é estressante, o desconforto fisico, a necessidade de
buscar tratamento e a internacdo hospitalar, enfre outros fatores expdem o sujeito a situacoes
desagraddveis, tais circunst@ncias podem se agravar caso este sujeito seja portador do HIV
devido ao estigma associado a condicdo de PVHA. Para lidar com as demandas cotidianas é
comum que se elabore estratégias para enfrentar situacdes aversivas, estas estratégias sdo
muito diversificadas, mas podem ser agrupadas em dois grandes grupos, as que tfem como foco
0 manejo da reacdo emocional e as que fem como foco a resolucdo do problema. Objetivo:
Descrever fatores de risco e protecdo de cardter Psicoldgico, associados a melhores respostas
ao tratamento. Mais especificamente, pretende-se relacionar o uso destas estratégias com
indices de carga viral e contagem de linfécitos T-CD4 e T-CD8. Com isto, pretende-se esclarecer
quais os fipos de enfrentamento as PVHA tém utilizado para elaborar alternativas para um
manejo adequado e satisfatério ao tratamento, o que é relevante para nortear a atuacdo do
Psicdlogo diante das demandas associadas a condicdo de PVHA. Material e métodos: Trata-se
de um estudo realizado com as PVHA, de ambos os sexos, usudrias do servico de infectologia
ambulatorial do Hospital de Doencas Tropicais Dr. Anuar Auad (HDT/HAA), aprovado pelo
comité de ética em pesquisa com parecer niUmero 2.621.276. Os dados foram coletados através
da aplicacdo de um questiondrio sdcio demogrdfico, do Questiondrio Brief Cope e pela andlise
dos resultados dos exames de contagem da carga viral, CD4 e CD8 presentes nos prontudrios
dos pacientes. Resultados e discussdo: A utilizacdo de estratégias com foco na regulacdo da
emocdo tais quais a auto distracdo, o uso do humor, o uso de substéncias quimicas e a
religiosidade foram associadas a uma contagem elevada de CV, enquanto o desinvestimento
comportamental foi associado a uma taxa baixa de linfécitos TCD8. Conclusdo: A utilizacdo de
estratégias com foco naregulacdo da emocdo demonstrou-se insuficiente para manter a carga
viral e o CD8 niveis seguros, representando um risco direto a vida das PVHA, o estimulo a
elaboracdo de formas de enfrentamento baseadas na resolucdo do problema pode ser um
caminho para que o terapeuta norteie sua atuagcdo afim de que as PVHA possam de fato lidar
com as situagoes estressantes decorrentes de sua condi¢cdo crénica sem colocar-se em risco.
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