ANAIS 2024

XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM

XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM

© URI|



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM

XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

Organizadores

Irany Achiles Denti, Cibele Sandri Manfredini, Angela Maria
Brustolin, Camila Koman, Maiquele Cintia Sberse

Anais

XXV Semana Académica do Curso de Enfermagem
XXI Encontro de Académicos de Enfermagem

2024



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM

XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

PUBLICAGCAO DA UNIVERSIDADE REGIONAL INTEGRADA DO ALTO URUGUAI E
DAS MISSOES

O conteudo dos textos é de responsabilidade exclusiva dos(as) autores(as).
Permitida a reproducao, desde que citada a fonte

Realizacdo: URI Erechim / Curso de Graduag¢do em Enfermagem

S471a Semana Académica do Curso de Enfermagem da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes ((25. : 2024: Erechim, RS)
Anais [da] XXV Semana Académica do Curso de Enfermagem; XXI Encontro
de Académicos de Enfermagem [recurso eletronico] / Erechim, RS: 2024.

1 recurso eletrénico

ISBN 978-65-88528-79-2

Modo de acesso: http://www.uricer.edu.br/edifapes
Editora EdiFAPES (acesso em: 15 fev. 2025).

Com Anais / XXI Encontro de Académicos de Enfermagem
"Organizacdo: Prof. Dr. Irany Achiles Denti”

1.Cuidado a saude 2. Saude mental 3. Autocuidado 4. Saude publica 5.
Enfermagem L. Denti, Irany Achiles

C.D.U.: 616-083(063
Catalogacdo na fonte: Sandra Milbrath CRB 10/1278

2

€DIFaPES

Livraria e Editora
URI ERECHIM



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

COORDENACAO GERAL:
Enf.2 Ms. Angela Maria Brustolin

Comissao Organizadora
Enf.2 Neiva de Oliveira Prestes
Enf.2 Luana Ferrao
Enf.2 Paula Dallagnol
Enf. Rafael Antonio Narzetti
Enf.2 Marciane Kessler

Académicos Organizadores
Ana Julia Pavan
Andreia Neves do Santos
Bruna de Oliveira
Camila Koman
Camille Casagrande Castilhos
Chaiane Erica Giacomel Baldo
Erin John Rieger
Ingrid Thalia Godoi
Juliana Borges
Larissa Alana Zonin
Leticia Dalla Rosa
Maiquele Cintia Sberse
Marcos Antonio Martinazzo
Mariela Bender
Milena Paula Schlosser
Rafael Jose Ostrowski
Sayuri Tanaka Pires
Talita Paz

Comissao Organizadora/Cientifica:
Dr. Irany Achiles Denti
Dr@ Cibele Sandri Manfredini
Ms. Angela Maria Brustolin
Acad. Camila Koman
Acad. Maiquele Cintia Sberse



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM

XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

SUMARIO

LUCIDEZ TERMINAL: O QUE A CIENCIA TEM A NOS DIZER? UMA REVISAO DA LITERATURA

CIENTIFICA .....oomreececncneenncnnes 13
ANA Carolina SAlINIGOIONCY ..ot ssesss st ssss s s ss st sssssssssssss st st ssssssssssnsssesssssaes 13
AleSSANAra SUPLITZ CArNEITO ...ttt ssssssssss st sssssssss st st ssss st sss st sssssssss st ssensaes 13

CUIDADOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM SINDROME DE GUILLAIN BARRE: RELATO

DE EXPERIENCIA............coevererereranenes 17
AN JULIA PAVAN ... sas s sas s sas s sansanean 17
INGTIA THAlA GOUOI ...ttt bbbt 17
LAriSSA AlGNA ZONIN ...ttt ae s s s st s st s s s sttt ae e sas st saesassnssansanes 17
LUGNA FEITAO ..ttt et sttt st s et ae s s s e s e s s st s st s aes s aesnaesananes 17
PAUIA DAllAGNOL ...ttt s s st 17
RATAEI ANTONIO NAIZETEI ..ottt sttt sttt s s aesassassansanes 17
NEIVA AE OlIVEITA PIESTES ...ttt st sas s st as st a et s sas s s s s sassassanes 17

SINAIS E SINTOMAS DAS ALTERACOES DA PROSTATA: RELATO DE EXPERIENCIA DE UM

PROJETO INTEGRADOR.............cccceeueecuueennce. 21
AN PIZYIEPA .ttt st s ARt 21
ANA Carolina SAlINIGOIONCY ..ot ss st sssssssssssss st ssse st ses s ssse s s st sesssesssesanes 21
LAra CriSTING DUAEK ....cueeeeeiereieieiee ettt bbb 21
AleSSANAra SUPTITZ CAINEITO.......cveeeeeeeeieieeeeseie ettt s st ss st s s ssss s s s sses s s ssessenes 21

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM CIRROSE HEPATICA ALCOOLICA UM

RELATO DE EXPERIENCIA .......cecueeeeeereeeeecnnens 24
ANAIEIa NEVES AOS SANTOS......eieeeceee ettt ettt s sttt sas e sassss st ssasssssssssassssnstesns 24
IMAEIEIT BENAET ...ttt sttt ettt s e s st s s s s s s s s ssasssaes 24
Sayuri Niriam ReIChert TANaKa PIF@S ...t 24
LUBNG FEITAO ...ttt ettt sttt sttt et et e b ae s e st a et et esasastesesasasastessasantessasns 24
PAUIA DAllAGNOL ...ttt s 24
RATACI ANTONIO NGIZETEI ..ottt sttt sassases 24
NEIVA A8 OlIVEITA PIESTES ...ttt st s as s s s s ssasssassssassasaes 24

CUIDADOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM HANSENIASE: UM RELATO DE EXPERIENCIA

................................................................ 27
BiaNCa VaNESSA IMATINI ...ueeeeeceeeeeeeeeeee ettt as s s s s s s s e s s ss s s s s ssassssassssansasanes 27
EAUArda MiIQON FIanGa ..ottt sssss s st ssss st st ssssssssssssesssssssssssssnnses 27
Larissa FErNaNda KAMIMIEK ...ttt ss st sss s ss s sas s s s sassnssassanes 27
Tainara de TOlIEAO SCRIENAAK ...ttt as s s s s sassas s s 27
AleSSANAra SUPLITZ CArNEITO ...ttt ssse s sss st sssssssss s ss st ssss s s sssss st ss s ssss s st st sssssses 27



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM

XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

CONSULTA DE ENFERMAGEM EM GESTANTES DE ALTO RISCO - UM RELATO DE EXPERIENCIA

................................................................ 30
BiaNCa WOAZIK SIMANIOTEO ..ottt s et s e eses s s stss e e s ssss s s sseas e sossesasassseseassssessennas 30
EAUAIAA BrUSTOIIN BANOIEIa ...ttt e et s e ases s ssess s e s ssss e ssesseessessasasssesenssenesseasns 30
CIDIE SANAIT MANTIEAINI ettt e e eeee st e et s e e s st s estaseseassstassstassseassseassseassseassseassseassseasssensnsens 30

OS IMPACTOS DA MUDANGA DO ESTILO DE VIDA PARA A REMISSAO DO DIABETES TIPO II -

UMA REVISAO DE LITERATURA 34
BianCa WOAZIK SIMANIOTIO ...ttt sttt se s s sassanes 34
EIIANA BUSS ..ottt st sttt bbbttt sttt a e st s s ae e s sanee 34
MATCIANE KESSIEN ...ttt s sttt s sttt s s sttt s e sas st sesassnssassanes 34

UTILIZAGAO DA PRATICA DE EXERCICIOS FISICOS PARA REDUZIR EFEITOS DE PIORA NA

SAUDE MENTAL EM IDOSOS ATIVOS 38
BIUNG A O IVEITA. ..ottt ettt sttt et e st ettt as s e s s s s st s s sasassasasssanes 38
Erin JOhN Ri€ger de AIMEIQ........cuiuieeieiiseieie sttt 38
JUNANG TIZINSKI BOMGES ..ottt s bbb 38
LETICIA DAlla ROSA .ottt st sttt as bbbt as s s ssasssssassases 38
LUBNG FEITAO ...ttt st ettt s st et b s asae s s s asastesesasastesebasasassessasantesesasas 38
NEIVA B OlIVEITA PIESTES ...ttt sas st s e s e s s s s ssasssassssassssanes 38
PAUIE DAllAGNOL ...t 38
RAfACI ANTONIO NAIZETEI ..ottt sttt bbbt sas s sases 38

FOTOBIOMODULACAO NA NECROLISE EPIDERMICA TOXICA: UM RELATO DE EXPERIENCIA41

(@] g 11 = 18 1o 5 1= o TSSOSO OOTOO 41
LUGNA FEITAO ..ttt s st s st s et et s s s s as s sas s s aes s ass s aessasssanssanes 41
PAUIA DAllAgNOL ...ttt sttt 41
RATAEI ANTONIO NAIZETEi ..ottt sttt ae s s st aesassassassanes 41
N o1 =1 AT 2 Ll 1 o OO OO 41
NEIVA B OlIVEITA PrESTES ...ttt vttt s sttt aesas s st aesassassassanes 41

AVALIACAO DOS PARAMETROS INFLAMATORIOS DE BAIXO GRAU E BIOQUIMICOS EM

RATOS COM DIETA RICA EM FRUTOSE 45
(@ g 11 = 1 e 51 = o TS OO OO OO OO 45
RATACI JOSE OSTIOWSKI ...ttt st sse st a st st assas s st assassnssansanes 45
ALEXANATE AMATAL..c..cieieieeete ettt st s s s as s s s st s sas s sastssassassassansans 45
LUIS CAIlIOS CICNOTA ..ottt st assas st as s st s et s e sas s aesassnssassanes 45
IFANY ACKIIES DENTI....ouoeriiriciiceieeiieie ettt et 45

RESISTENCIA BACTERIANA E SUAS COMPLICAGCOES NO USO PROLONGADO DE ANTIBIOTICOS

NO CONTEXTO HOSPITALAR 49
Camille CastilNOS CaSagrande..........crneenerieeineeieeisse e ssase e sssse e s sssssinens 49
PAUIa DAllAGNOL ...ttt e s 49



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM

XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

O ENFERMEIRO COMO AGENTE NA EDUCAGCAO DE HABITOS ALIMENTARES SAUDAVEIS NA

INFANCIA: UM RELATO DE EXPERIENCIA 52
CArOlINE DAItOTa ..ttt ae st a sttt ae s b s s st s e s s sassesaesassassansans 52
Eduarda Mariani SEITAGIIO ...ttt 52
JULI@ SrapazZON SPINALO .....ccvuuieeeieriee ettt ss s ss s 52
CIDRIE MANTIEAINI ..ot sas s sas s s sassassanean 52
AANGEIA BIUSTONN oo eessees e ssesseees s eesseeee s mmsees s ssseees s ssesseess oo 52

GESTAO DE ORTESES, PROTESES E MATERIAIS ESTERILIZADOS RELATO DE EXPERIENCIA.....55

Chaiane Erica GIACOME! BAlO.........eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeessssssssssesesssssesseeseseseessssssssssssssssssssssmsseeesssssssssssssssssssssmmmnnes 55
NEIVA AE OlIVEITA PIESTES ...ttt sttt sttt s e e s aesassassassanes 55
PAUIE DAll AGNOL ..ottt bbb 55
RATACI ANTONIO NGIZETEN ..ottt sttt sas s s sanes 55
LUBNG FEITAO ...ttt sttt sttt st s s et se b as st et s s et e s s s antesebasasans s sasantesesasas 55

CONSULTAS DE ENFERMAGEM NO AMBULATORIO DE PREMATURIDADE - UM RELATO DE

EXPERIENCIA...........coevuereerererennene 58
Euarda BruStOlin BANGIEIa.........eeeecceeeeeeeee et sas s ss e sas s s s s s s s s sassssanes 58
BianNCa WOAZIK SMANIOTIO ...ttt s s ss s s s s st sasssnanes 58
Cibele SANAIT MANTIEAINI. ...ttt sssas st ssasssssassassans 58

PREVENGCAO DA VIOLENCIA NA ESCOLA POR MEIO DE ACAO EDUCATIVA: UM RELATO DE

EXPERIENCIA...........coovrreerererennees 62
Eduarda Mariani SEITAGIIO ...ttt 62
(@ T oY 1o TSI B 1 (o] = OO OO OO OO OO OO 62
JUTIA SPINATLO oottt s st 62
CIDEIE MANTIEAINI. ...ttt sttt s s s ssnassassassassas 62
ANGEIA BIUSTOIIN oottt bbb 62

SAUDE DO HOMEM: EDUCACAO EM SAUDE SOBRE O CANCER DE 65

PROSTATA E A SAUDE MENTAL 65
EAUArda MIGON FIranGa ..ottt ss s 65
BiaNCa VaN@SSA IMATINI c...ueeeeceeece ettt s s st s s s e s s s s st s assssassssassanaes 65
Larissa FErNaNAa KAMMUBT ...ttt s s s s s s s s s s sas s sassssaes 65
Tainara de TOlEAO SCRIENAAK ...ttt ss st ss st as s sassansans 65
BIIANG BUSS ...ttt sttt assas s bbb s ettt R e e st s bR a s as st aesaesn s sanes 65

ATUACAO DO ENFERMEIRO NA GESTAO E LIDERANCA NO CENTRO DE MATERIAL E

ESTERILIZACI\O: UM RELATO DE EXPERIENCIA 68
Erin JONN Ri€QEr A AIMEIQ. ...ttt sttt sttt ssss st nsen 68
JUNANA TIZINSKI BOIGES ..ottt ss st ss s ss st ss bbbt ss s s sss st sssssaes 68
BIUNG A OlIVEITA....c.ceeeetee ettt st st s st s st st assassas s s s esassnssassanes 68
LETICIA DAlla ROSA c..eueeeeee ettt sas s st a s s s st st as sttt as e sas s s assassnssansanes 68
NEIVA B OlIVEITA PrESTE ...ttt sttt ss s sttt s s sas s s s s sassassansanes 68
PAUI@ DAllagNOL ...ttt sttt sttt 68
RAfA€I ANTONIO NAZAMLI ..ottt bbbt sansans 68
LUGNA FEITAO .ttt st bbbt ae bt s e s e b e s ae s s e s s st s s aes s s s s e snanes 68



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

PACIENTE COM INTERNACAO PROLONGADA E SUAS DIFICULDADES 71
FErnanda Corra da SilVa ...ttt a sttt s s sassanee 71
NEIVA AE OlIVEITA PIESTES ...ttt sttt s st sesassassassanes 71
RATAEI ANTONIO NAIZETEI ..ottt sassaneans 71
PAUIA DAllAGNOL ...ttt 71

EDUCACAO EM SAUDE PARA UMA TURMA DE ALUNOS DO CEJA, PREVENCAO E

CONHECIMENTO SOBRE INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS 74
Héllen Caroling LAaNGE KORIS ...ttt sttt 74
JAAY A8 CrUZ ittt st st 74
Fabiana AlDUGQUEIGUE IMOUTQ.......c.oirieieeierieeie sttt sttt st sss st sasss s 74
JULIa STraPAZZON SPINALO ...ttt st s bbbt 74
LariSSa@ Carla BEINAIAi ...ttt 74
MilENA LOPES A COULO.....cceierieeieirrieie sttt sttt sttt sttt anssnnsns 74
MAECIANE KESSIEN ..ot bbb 74
ANGEIA MAFTA BIUSTOIIN ..ottt bbb 74

A IMPORTANCIA DOS PROTOCOLOS NO PROCESSAMENTO DE MATERIAIS ESTERILIZADOS

NO CENTRO DE MATERIAL E ESTERILIZACAO 78
INGTIA THAIA GOUO ...t e bbb 78
ANQ JULIA PAVAN ...ttt sttt sttt sas s 78
LAriSSA AlBNA ZONIN ...ttt sttt e st as s s s et as s st s st s s sssassesassasanes 78
NEIVA A8 OlIVEITA PIESTES ...ttt ettt sttt e s e s st st s s s sasassasanes 78
PAUIA DAllAgNOL ...ttt sttt 78
RAfAI ANTONIO NAIZETEi ..ottt sttt sttt assas s aesassnssassanes 78
LUGNA FEITAO ..ttt st st as s et e s s st s as s as s s aes s ass s aessasssanssanes 78

PROMOCAO DA SAUDE PARA TRABALHADORES DE UMA EMPRESA DE ERECHIM: A

IMPORTANCIA DO CUIDADO DA SAUDE MASCULINA 81
I[sabella Galvagna DEMAICO. ...t sssssssss s ss st ss st st ssse s s st ss s snnes 81
ANA GADIIEIE R. BEABNUO ...ttt sttt as s as s ae st assassassansans 81
Eduarda Gabriely TEDAII. ...ttt ssss st ss st st nsen 81
NE 2 Tel o=l CTo T Lo TR CTF- 1 (=] 1 - OO OO OO 81
=TT 0 F= T T Lo T OO 81
BIIANG BUSS ..ottt ettt sss st s s e s s a s et s st R e e st s bR a s as st a s e sn s ranes 81

GRANDE DO SUL ..........cccueeueerecnnennen. 85
JAAY DA CIUZ oottt e e bbbt 85
Héllen Caroling LaNge KONIS ...t esssesssssessssesssssssssses s ssssessssssssssessssssssssesssssssenes 85
Fabiana AIDUQUEIQUE IMOUTA.......c.iirecieeieeieteieciesie st asssen 85
JULI@ SErAaPAZZON SPINALO ..ottt bbbt 85
DIiOGO ROZA MONTEITO ...ttt as st ss s 85
IMATCIANE KESSIET ..ottt e e 85
EHANEA BUSS ....ooireeiicictei it e e 85



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM

XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

O LUDICO NA EDUCACAO EM SAUDE PARA CRIANCA: ESTRUTURAS QUE COMPOE O CORPO

HUMANO - UM RELATO DE EXPERIENCIA 89
JULI@ SrapaZZON SPINALO .....cvueieeririeesie ettt ss s bbb ssnes 89
CArOIINE DAITOT@ ..ottt se s bbbt 89
Eduarda Mariani SEITAGIIO ...ttt bttt eees 89
Cibele SANAIT MANTIEAINI ...ttt ss s 89
ANGEIA MAFTA BIUSTOIIN ..ottt 89

CONSTIPACAO EM IDOSOS RELACIONADA A POLIFARMACIA 93
JUNANG TIZINSKI BOIGES ..ottt sttt snes 93
Erin JONN Ri€ger de AIMEIQ........cuiiiieireiseeieie sttt 93
BrUNQ@ A€ OlIVEITA ...ttt s st s st st 93
LEtiCia Dalla ROSA c.ucuuierierieriieiesieiies sttt stsssss s st ss st s bbbt bbb 93
LUBNA FEITAO ettt s a e a bbbt eansansanes 93
NEIVA AE OlIVEITA PrESTES ...ttt ss st s bbb ss st 93
PAUIE DAllAGNOL ...ttt 93
Rafa€l ANTONIO NAIZETEi cuuvvuervereieiicie ettt sttt st nnen 93

CUIDADOS DE ENFERMAGEM FRENTE AO CUIDADO DO PACIENTE COM SINDROME DE

STEVENS-JOHNSON E NECROLISE EPIDERMICA TOXICA: UM RELATO DE EXPERIENCIA........ 96
LAra CriSTING DUAEK ..ottt 96
AleSSANAra SUPTITZ CAINEITO.......cieeeeeeeieieieeseie ettt s st ss st ss st s s ssss s s ssessenes 96

APLICACAO DA ESCALA DE ELPO EM PACIENTE SUBMETIDO A ARTRODESE: UM RELATO DE

EXPERIENCIA...........coverereererenenene 100
LAriSSA AlGNA ZONIN ...ttt sttt st st a st e e st a et s sas s st st esassassassanes 100
ANQ JULIA PAVAN ...ttt sttt st st a st st assassnssa st aesassassaneans 100
INGTIA THAlA GOUOI ...ttt ettt sttt 100
NEIVA B OlIVEITA PrESTES ..ottt as st st s sns s s st saesassansanes 100
PAUIA DAllAgNOL ...ttt sttt 100
RAfAI ANTONIO NGIZETEi ..ottt ettt as s st aesas s sanes 100
(U T g T T =T = o J OO 100

INTERVENGAO EDUCATIVA SOBRE CANNABIS MEDICINAL PARA DOCENTES E DISCENTES DE

ENFERMAGEM ...........uuuueeeeeeeeeeeennne 104
LarisS@ Carla BEIMAII ...ttt sse st as s s st sesassassassas s sesassassassanes 104
MileNa LOPES A8 COULO.....ourireinrirriierircieeeieeiseeie e sisesie ittt 104
BHANEA BUSS ...ttt sttt s s s s s s s e s e st st s s assaseesasaesasaes 104
IMAECIANE KESSIEI ...ttt a s a s s e s s st s s assasassasassssses 104

ATENCAO DA ENFERMAGEM PARA PACIENTES COM ARRITMIAS IDIOPATICAS E A

NECESSIDADE DE ABLACAO CARDIACA 108
LELICIA DAllA ROSA ...ttt sssassaes s sssassansaes 108
BIUNG A OlIVEITA....c.ceeeeeceeeeteeee et ettt a st s st ae s s st s st s aesassassenes 108
EFIN JONN RIEGET ...ttt 108



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

JUNANG TIZINSKI BOTGES ..ottt sttt 108
LUGNA FEITAO .ttt ettt bbbt b b a bt b s b a s ae s s s s aesenane 108
NEIVA AE OlIVEITA PrESTES ...ttt ae st s st as s sanes 108
PAUIE DAllAGNOL ...ttt e 108
RATAEI ANTONIO NAIZETEI ..voeeoeee et sas s sassassaes 108
PERFIL DE RECEM-NASCIDOS DE UM HOSPITAL DO SISTEMA UNICO DE SAUDE ................. 111
MaiQUEIE CINTIA SHEISE ...ttt 111
MarcoSs ANTONIO MAITINAZZO ... sass s sssassassaes 111
Cibele SANAIT IMANTIEAINI. ...t sessas s sanean 111
DIABETES E SUAS COMPLICACOES: UM RELATO DE EXPERIENCIA 114
MaIQUEIE CINTIA SDEISE ...ttt sttt sttt 114
LUBNG FEITAO ...ttt ettt sttt ettt e s asae s et s s asaesesasasaes et sasansesesnsantesaen 114
NEIVA B OlIVEITA PIESTES ...ttt s as s s s s st s s s ssasssassasaes 114
PAUIE DAllAGNOL ... bbb 114
RAfACI ANTONIO NGIZETEN ..ottt bbb as s s sanes 114

ARRITMIA CARDIACA NO IDOSO E SUAS MANIFESTAGOES CLINICAS: UM RELATO DE

EXPERIENCIA...........coovuereerererennene 118
Marcos ANTONIO MAITINAZZO ...ttt sttt as s e sases 118
LUBNG FEITAO ..ottt ettt sttt s ettt s e sas st esasassesasasanaesesasasantessasansesaen 118
NEIVA B OlIVEITA PIESTES ...ttt st sas s st as s s sasasssasssaees 118
PAUIE DAllAGNOL ...t e 118
RATAEI ANTONIO NAIZETEI ...eoveveee et sss s s s s assnssassaes 118

(010 1Y 122
Maria EAUArda MICHIEIIN. ...t bbb 122
Nathaly Nathalya Moskal d@ OlIVEITa ...ttt sssssens 122
AleSSANAra SUPLITZ CArNEITO ...ttt ssss st st sss st ssss s sss st sassssssssnses 122

PACIENTE COM DENGUE GRAVE EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA: UM RELATO DE

EXPERIENCIA...........coovereerererennnes 125
Y Y aT=Y LI 7=Tq o =T OO OO OO OO OO 125
ANAréia NEVES A0S SANTOS.........ooveeeceeeee ettt sss st ss s sss st assassnssassssssassassasssntans 125
Sayuri Niriam ReIChert TANaKa PIFES ... ssss s s sssssssssssssssssssssssssssssssssssses 125
LUBNG FEITAO ..ottt ettt sttt ae st st et e s a st s et esasastesesasasaesesasasassesesnsansesaen 125
PaUIa DAllagNO] ...ttt e e 125
RAfACI ANTONIO NGIZETEN ...ttt bttt sttt s sassanes 125
NEIVA B OlIVEITA PIESTES ...ttt st as s e sasassasasssaes 125

CATETER VENOSO CENTRAL: OLHAR FUNDAMENTAL DA EQUIPE DE ENFERMAGEM.......... 128
MIlENA PAUIA SCRIOSSEN ...ttt et as bbbt assassansenen 128
LUGNA FEITAO .ttt et ettt bbb bbb bbb bbb s b a b aesanaesesaesenaene 128
NEIVA AE OlIVEITA PrESTES .....oceeeeeeeeee ettt ae st s s st s st ae s s s sanen 128



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

RATAEI ANTONIO NAIZETEi ..voveoeeeeee et sae s sssassassaes 128
PAUIE DAllAGNOL ...ttt 128
DESAFIOS E VULNERABILIDADES DA POPULACI\O DE RUA NO BRASIL 131
Nathaly Nathalya Moskal d@ OIVEIra ...ttt sase s 131
ENzZo Gabriel BErlanda BEITE ... sansaes 131
JacsON Zanandrea AOS SANTOS ...ttt s s s s sas s s sesassassansans 131
Maria EAUArda MICIIEIIN. ...ttt s st as s senee 131
MAICIa A0S SANTOS CAION........ouiveveeeeeeeeeeeee ettt es s sas s sssassasssessssassassaes 131
INFECCOES POS-OPERATORIAS E SEUS CUIDADOS 134
RATACI JOSE OSTIOWSKI ..ottt sttt sss s s sanes 134
LUBNG FEITAO ...ttt ettt sttt s ettt ss s ae s et s s astesesasasaesesssasansessasantesann 134
NEIVA B OlIVEITA PIESTES ...ttt ss s s s as s s st s s s sasasssassssaes 134
RAfACI ANTONIO NGIZETEI ..ottt assas s sanes 134
PAUIE DAllAGNOL ... bbb 134
A EDUCACAO EM SAUDE NA PREVENGCAO DE DOENCAS VIRAIS PARA CRIANCAS ATENDIDAS
EM UM PROJETO SOCIAL: UM RELATO DE EXPERIENCIA 137
CaMIIA PIrAN ZANEHA ...ttt a s s s s s s s aesassenns 137
Amanda de AIMEIAa CUSEOAIO ...ttt sas st sassassassas 137
BianNca WOAZIK SMANIOTIO. ...ttt as s ssas s ssnns 137
Eduarda BrusStolin BANIIA..........eueeeeeeceee et sse s sas s s s s s s sasaes 137
MONiIca ANAressa MeEllE BarbDOSa.........ecee ettt saes 137
Dharyone do CarmMoO da FONSECA. ...ttt ssss s s st st ssssssssssssssssens 137
MATCIANE KESSIEN ...ttt st st a et s s s st st s sns s s st esassassassanes 137
BIHANA BUSS ..ottt st sttt s s st a st as s s sttt aesne s s st esaesaesassanes 137

GESTAO DO CUIDADO NO CENTRO CIRURGICO: HUMANIZANDO A COMUNICAGAO ENTRE A

ENFERMAGEM E ACOMPANHANTES DE PACIENTES 141
SAYUI TANAKA PIF@S....ooierieeieiieiirie ittt st ss st sttt ss e sasnsnes 141
ANAréia NEVES dOS SANTOS.........ooveeeeceeeeeeeee et sssse s st as s sss s st aesassnssassssssaesassassasrans 141
Y =Y aT=Y LI = 7=Tq Vo =T OO OO OO OO 141
PAUIA DAllagNOL ...ttt sttt 141
RATACI ANTONIO NAIZETEI ..ottt a st s a s s s saesas s sanes 141
NEIVA A8 OlIVEITA PrESTES ..ottt sss st as st a st s as s s s sassassassanes 141
LUBNA FEITAO .ttt sttt a et st ae s s s s s e s s s e s ae s s sasaesasassasassasassasaes 141

OSTOMIAS E A ASSISTENCIA DA ENFERMAGEM: UM RELATO DE EXPERIENCIA................... 144
LI 1112= 1 2= OO OO OO OO 144
RATAET AL INGIZETEI ..ottt sttt sttt sttt st s sases 144
LUBNG FEITAO ..ottt ettt sttt ae sttt s s e st et esasasaesesasas st et sasassesesnsansesaen 144
NIV PIESTES ...ttt ettt s s a st s s e s s s s sasassasassasassasassasses 144
PAUIE DAllAGNOL ...t 144

11



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

APRESENTACAO

O Curso de Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes — Campus de Erechim, com o objetivo de possibilitar a qualificacao
técnica e cientifica e ampliagdo de conhecimentos, habilidades e competéncias no cuidado
integral ao paciente cronico, realizou o XXV Encontro de Enfermagem do Alto Uruguai e o
XXI Encontro de Académicos de Enfermagem. O foco foi proporcionar experiéncias entre a
comunidade académica e profissionais, demonstrando diferentes campos de atuagdo aos
futuros profissionais. A explanacao de diferentes experiéncias e a discussao sobre o papel
do enfermeiro no cuidado ao paciente cronico, trouxe reflexdes importantes e fortaleceu a
necessidade de trabalhar esse tema na academia.

O documento aqui apresentado, é oriundo de trabalhos cientificos realizados e
apresentados nestes eventos, os quais denominamos de semana académica de
enfermagem. Essa é a proposta do curso e enfermagem para estimular seus académicos e
os profissionais a trazerem, para a coletividade, a construcdo de pesquisas, estudos e
discussoes. Ainda proporcionando futuras consultas aos trabalhos, estimulando o
desenvolvimento de novos estudos nos temas apresentados a fim de fortalece a pesquisa
no campo da enfermagem.

A experiéncia de escrever e apresentar trabalhos cientificos representa uma
oportunidade valiosa para o crescimento pessoal e profissional dos académicos,
desenvolvendo habilidades de comunicagao e argumentagao, sempre apoiados por seus
mestres. Essa pratica proporciona a divulgacdo dos estudos e inovacbes realizadas,
ampliando a audiéncia e visibilidade, contribuindo para o surgimento de novas
oportunidades de colaboragcao e networking com outros pesquisadores.

Enfermeira Prof.2 Dr.2 Cibele Sandri Manfredini
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LUCIDEZ TERMINAL: O QUE A CIENCIA TEM A NOS DIZER? UMA
REVISAO DA LITERATURA CIENTIFICA

Enfermagem na saide mental

Ana Carolina SaliniGoroncy'
Alessandra Suptitz Carneiro®

Introducédo: O médico grego considerado pai da medicina, Hipdcrates (460 a.C - 377 a.C),
defendia a ideia de que durante e apds a morte a alma permanecia integra e intacta, se
libertando dos males e recuperando seu estado normal, fazendo com que a mente humana
fosse mais que apenas um cérebro afetado por mau funcionamento fisico ou disturbios da
mente. Ele também buscava entender a interconexao entre corpo, alma e mente, deixando
uma evidéncia em como a mente interfere no estado de saude, necessitando uma visao
holistica do ser humano, o que é relevante para compreender um fendmeno denominado
“Lucidez Terminal” (Magenta, 2021). O termo lucidez terminal, popularmente conhecido por
melhora da morte, lucidez paradoxal, melhora da despedida, episddios de lucidez e até
mesmo, Ultimo raio de sol, se caracteriza por uma melhora subita das habilidades cognitivas
(comumente relacionadas a fala, memoria e atencdo) em pacientes que estdo proximos da
morte (Campos, 2023). Até hoje ndo ha nenhuma evidéncia concreta que a lucidez terminal
exista realmente, deixando uma incégnita a ser estudada, pois ha quem defenda uma visao
espiritual e outros a cientifica de ser apenas uma coincidéncia ja que a ciéncia moderna ndo
comprovou nenhuma hipétese levantada. Outros autores apontam ainda que essa melhora
repentina pode estar ligada ao fator psicoemocional, ou seja, quando um enfermo esta perto
de morrer e os familiares estao fazendo uma corrente negativa (pedindo para o mesmo nao
partir), a alma ndo consegue descansar e ficar em alivio, sendo necessario primeiramente o
paciente ficar bem, para entao tranquilizar as pessoas ao seu redor e ele possa partir em
paz. Adiante, a neurofisiologista Jimo Borjigin, da Universidade de Michigan, realizou um
estudo no ano de 2013 onde indiciou que mesmo apos a morte o cérebro ainda apresentava
ondas gama, ou seja, a consciéncia, explicando a lucidez neste periodo (Magenta, 2021). Por
outro lado, a ciéncia buscou interpretar este evento e chegou a algumas suposi¢cdes como,
a emissao de uma descarga de hormdnios conhecida por “luta ou fuga”, que se trata de
resposta fisiologica do corpo como a ultima tentativa de conseguir uma reagao. Outro
pressuposto é de que, na medida em que a morte se aproxima, os niveis de oxigénio e
glicose oscilam, fazendo com que aumente a medida de neurotransmissores resultando em
ativacdo transitoria e instavel do cérebro, no entanto isso ndo explica como melhoraria a
comunicagao dos pacientes (Brito, 2023). Logo, nota-se que nao ha consenso na literatura
acerca dos fatores envolvidos na lucidez terminal, evidenciando uma lacuna a ser explorada

' Académica do Curso de Graduagdo em Enfermagem da URI Erechim
2 Enfermeira, Professora do Curso de Graduagdo em Enfermagem da URI Erechim
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na literatura cientifica. Objetivo: Identificar e descrever as evidéncias cientificas publicadas
na literatura acerca da lucidez terminal e a importancia de estudos mais aprofundados sobre
o mesmo para enfim chegar a uma conclusdao concreta. Método: Trata-se de uma revisao
bibliografica de literatura, do tipo revisao narrativa. Para tanto, a pesquisa seguiu as
seguintes etapas: formulagdo da pergunta, amostragem, extracao de dados, avaliacao critica,
analise, sintese dos resultados e apresentacao (Mendes; Silveira; Galvao, 2008). Diante disso,
elaborou-se a questdao de pesquisa: quais sdo evidéncias publicadas na literatura acerca da
lucidez terminal? Para a sele¢do da amostragem foram acessadas as seguintes plataformas:
Google Académico, Biblioteca Virtual de Saude (BVS), PubMed e lista de referéncias dos
estudos encontrados nessas plataformas. A busca foi realizada em julho de 2024, por meio
da combinagdo de palavras-chave e Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), combinado
ao operador booleano "OR". Foram incluidos textos disponiveis online e na integra,
publicados nos idiomas portugués, inglés ou espanhol e que respondem a questdao de
pesquisa. Nao foram utilizados critérios de exclusao. Os estudos duplicados foram incluidos
uma Unica vez, e ndo foi utilizado recorte temporal. Quanto aos aspectos éticos, as definicdes
e resultados usados pelos autores dos estudos selecionados para a analise foram
reproduzidos fidedignamente, sem quaisquer alteracdes. Resultados/Discussao: Através da
busca na literatura foi possivel identificar trés estudos que contemplavam a pergunta de
pesquisa dessa revisdo. Por meio da leitura dos mesmos, foi possivel constatar a prevaléncia
deste acaso em pacientes com doengas mentais como deméncias avancadas, alzheimer,
doencas neurodegenerativas e esquizofrenia, que inexplicavelmente em um curto tempo
antes do falecimento tiveram suas memorias restauradas, voltando a lembrar do passado e
de seus familiares pela primeira vez em anos, como se nunca tiveram alguma patologia
mental e é uma ocorréncia relativamente rara, acontece entre 10% a 15% de pacientes com
casos de deméncia. Porém a lucidez paradoxal nao é exclusiva de doencas
neurodegenerativas, pode ocorrer também em outras doencas terminais como cancer,
doencas pulmonares e cardiacas e tumores (Pérez, 2022). Outro fator a ser considerado, foi
em quanto tempo anterior ao dbito que ocorreu essa melhora, um estudo levantado pelos
pesquisadores Michael Nahm e Bruce Greyson da Universidade da Virginia onde observaram
49 casos da literatura médica com este evento, notou-se que a maioria ocorreu um dia antes
da morte, seguido por dentro de uma semana e uma minoria mais de uma semana, no
entanto ha relatos que ocorra até mesmo minutos antes da partida, isso faz com que nao
haja um intervalo conciso (Nahm et a/, 2012). Ainda, deve ser levado em consideragao, as
diferentes visdes do que é a morte em diferentes culturas, pode ser citado como exemplo a
cultura hindu que entende a morte como um momento para a alma se libertar da
reencarnacao e a cultura indigena que realiza os rituais funerarios ligados a elementos
naturais como a terra, sendo assim, cada individuo que estuda estes casos pode entender a
melhora da morte de acordo com sua cultura, ja que o meio que esta inserido interfere no
modo de pensar (Junior, 2005). Consideracdes finais: Diante dos fatos supracitados neste
resumo, foi possivel evidenciar que ha uma lacuna a ser explorada acerca do assunto
destacado, tendo em vista que uma abordagem mais aprofundada sobre o mesmo
possibilitaria a explicacdo de tais acontecimentos diante do leito de morte. E de suma
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importancia destacar o papel dos trabalhadores da salde, sobretudo enfermeiros e técnicos
de enfermagem que realizam cuidados e acompanham diariamente os casos de perto, pois
0s mesmos sdo quem identificam alteracdes do corpo humano, sendo um deles o sistema
neuroldgico. Ainda, faz-se importante o avanco de estudos de caso para uma visdao mais
profunda sobre o fendmeno da lucidez terminal, identificando suas peculiaridades, uma vez
que ha uma diversidade nas experiéncias, sendo possivel observar os fatores
desencadeantes, impactos e questdes éticas.

Descritores: lucidez terminal; morte; terminalidade da vida.
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CUIDADOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM SINDROME DE
GUILLAIN BARRE: RELATO DE EXPERIENCIA

Enfermagem no cuidado ao adulto
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Introducao: A Sindrome de Guillain-Barré (SGB) é um distlrbio autoimune, caracterizada
como uma doenga rara com evolucao rapida e potencialmente fatal (BRASIL, 2021). Sua
etiologia é frequentemente associada a infecgdes agudas respiratdrias e gastrointestinais,
ocorrendo dias ou semanas antes do surgimento dos sintomas neuroldgicos. Agentes
etiologicos comuns incluem Campylobacterjejuni e citomegalovirus, além de virus como
hepatite A, B, C, influenza e HIV. (Ross et al, 2020). A manifestacao inicial se da por
parestesias e dor nas extremidades, progredindo para fraqueza bilateral, simétrica e
ascendente, dos membros inferiores, bracos, tronco, cabeca e pescoco. (Malta; Ramalho,
2020). A intensidade dessa polineuropatia periférica pode se exteriorizar em variar
complicacbes, entre elas a disfuncdo autondmica que repercute na instabilidade
hemodinamica, a ocorréncia de tetraplegia, a desmielinizacdo dos nervos que abrangem o
diafragma e musculatura respiratéria acessoéria evoluindo para a necessidade de ventilagdo
mecanica devido a insuficiéncia respiratoria, incapacidade definitiva e em casos mais
severos, o Obito. (Lopes; Ferreira, 2022). A evolucédo da sindrome progride de 2 a 4 semanas
e alcanga o maior nivel de severidade apds os 28 dias, caso se estender por periodo maior
que 8 semanas, o diagnostico de SGB esta descartado. (Brasil, 2021). A confirmacao
diagnostica é realizada atravées de analise do liquido cefalorraquidiano e
eletroneuromiografia. (Brasil, 2020). O tratamento pode ser medicamentoso, com
Imunoglobulina Humana, ou ndo medicamentoso, como a plasmaférese, além do suporte
multidisciplinar essencial para a recuperacao do paciente. (Brasil, 2021). Recentemente,
avancos significativos foram observados no tratamento da SGB, especialmente no que diz
respeito a terapias imunomoduladoras. Segundo Wallace e Smith (2024), novas abordagens
estdao sendo exploradas para melhorar os resultados clinicos em pacientes afetados pela
SGB, utilizando de tratamentos emergentes com agentes bioldgicos especificos e terapias
celulares, que minimizam a severidade dos sintomas neuroldgicos e acelerar a recuperagao
da doenca. Objetivo: Relatar a experiéncia académica no manejo de um paciente com
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Sindrome de Guillain-Barré. Método: Este estudo € um relato de experiéncia realizado no
nono semestre do curso de Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada
do Alto Uruguai e das Misses (URI) - Erechim. O relato de experiéncia se desenvolveu a
partir do Estagio Supervisionado em Enfermagem I, numa Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
de um hospital no norte do Rio Grande do Sul, no periodo de margo a abril de 2024. Apos
uma piora clinica foi realizado pung¢ado lombar para confirmagado de hipdtese diagndstica de
SGB, coletando Liquido cefalorraquideano (LCR) que se apresentou com caracteristicas de
"agua de rocha”, posteriormente confirmando o diagnéstico pelo aumento de proteinas e
células mononucleares. O paciente iniciou tratamento com Imunoglobulina Humana (IGH).
Durante o periodo de internacao, apresentou oscila¢cdes significativas na pressao arterial
(PA), com picos hipertensivos, o qual foi controlado com o uso de Nitroprussiato de Sédio.
O nitroprussiato de soédio € um vasodilatador misto (arterial e venoso que reduz
significativamente a PA através da liberacdo de oOxido nitrico ap6s sua ligagdo com a
oxiemoglobina nas células musculares lisas endoteliais. No entanto, em infusdes
prolongadas (> 72 h) ou em altas doses, pode ocorrer acimulo téxico de cianeto, resultando
em sintomas como astenia, ansiedade, agitagao, desorientacdo, dores de cabeca, letargia,
convulsdes e coma, especialmente em pacientes com disfuncdo renal. A equipe de
enfermagem desempenha um papel crucial na administracdo segura dos medicamentos,
exigindo uma interpretagao cuidadosa da prescricao, avaliacao das condi¢des do paciente e
conhecimento atualizado sobre os medicamentos, para prevenir eventos adversos. (Viana;
Whitaker; Zanei, 2020). A experiéncia de cuidar de um paciente com SGB na UTI, destacou a
complexidade do manejo dessa sindrome. A intubacao orotraqueal, necessaria devido a
insuficiéncia respiratoria, € uma intervencao critica para manter a ventilacdo adequada. A
coleta de LCR e a analise neurofisiologica sdo essenciais para o diagndstico preciso e o
manejo adequado da SGB. (Leite et al/, 2016). O uso de IGH demonstrou ser eficaz na
reducao do tempo de recuperacao motora e na minimizacao das complicagcdes associadas
a ventilacdo mecanica, conforme relatado em estudos recentes. (Brasil, 2021). A
monitorizagao rigorosa dos sinais vitais € 0 manejo das complicagdes, como as oscilacdes
na PA, sdo fundamentais para garantir uma evolucdo clinica favoravel. (Bart et al, 2021).
Consideragbes Finais: A SGB apresenta desafios significativos no manejo clinico,
particularmente devido a sua instabilidade hemodinamica e a imprevisibilidade na
progressao da doenga. A experiéncia académica relatada reforca de forma contundente a
importancia da assisténcia de enfermagem especializada e proativa em contextos de alta
complexidade, como o da Unidade de Terapia Intensiva. Durante o acompanhamento do
paciente, foi possivel observar a necessidade de uma vigilancia constante e criteriosa,
destacando o papel essencial da enfermagem na monitorizacao dos sinais vitais, no ajuste
das terapias de suporte, como o uso de IGH, e na prevencao de complica¢cdes associadas,
como oscilagdes da PA e o risco de intoxicagdo por medicamentos. O envolvimento dos
académicos no cuidado direto ao paciente proporcionou um aprendizado profundo sobre
a relevancia do conhecimento técnico e cientifico aplicado a pratica clinica, bem como a
importancia de uma comunicagdo eficaz dentro da equipe multidisciplinar. Esse relato
evidencia que a atuacao de enfermagem néao se restringe a execucao de procedimentos,
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mas engloba uma abordagem integral e individualizada, sempre com o objetivo de
promover uma recuperacao segura e eficaz. A experiéncia da pratica supervisionada, €
fundamental para a formagdo de enfermeiros aptos a enfrentar os desafios complexos
impostos por condigdes criticas como a SGB, garantindo um cuidado de qualidade e
centrado no paciente.

Descritores: Sindrome de Guillain-Barré; proteinas do liquido cefalorraquidiano;
polineuropatias.
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Introdugéo: O cancer de prostata é uma neoplasia que afeta pessoas do sexo masculino na
faixa etaria de 50 a 70 anos, definida por uma multiplicacao anormal das células da prostata
que formam um tumor maligno. Cabe destacar que a prostata faz parte do sistema
reprodutor masculino, uma glandula localizada abaixo da bexiga e proximal ao reto, tendo
cerca de 15 a 20 cm de circunferéncia quando sem patologias (Pfizer, 2022). Segundo o
Ministério da Saude, entre os anos de 2010 e 2019, cerca de 143.554 ébitos foram por conta
do cancer de préstata, aproximadamente 66 mil novos casos por ano sdo registrados no
Brasil (Brasil, 2023). Estes dados epidemiologicos ressaltam a necessidade de orientar sobre
a importancia do exame de prostata, sendo que atualmente, o exame de PSA (que analisa o
nivel de antigeno prostatico especifico no sangue) é recomendado como o primeiro passo.
Se os resultados do exame de PSA estiverem alterados, é entdo indicado realizar o toque
retal para uma avaliacao mais detalhada (Brasil, 2024). Segundo o Instituto Nacional do
Cancer (INCA), o toque retal é recomendado a partir dos 45 anos para homens com casos
da doenca na familia (por exemplo pai e avds) e 50 anos se caso nao houver histérico familiar
prévio (Brasil, 2023). Ainda, na sociedade atual, existe o tabu da realizacdo do exame do
toque, uma vez que, estd envolvido com a exposicdo e o carater invasivo, ou nao que
consequentemente, acaba gerando certo medo e desconforto entre os homens. Porém, o
gue muitos ndo sabem é que esta forma é o principal método de diagndstico precoce, que
possibilitaria um tratamento adequado com mais chances terapéuticas bem-sucedidas
(Belinelo, 2014). O primeiro ponto a ficar atento quando falamos de diagndstico precoce
deste tumor maligno sdo os sinais e sintomas relacionados, que geralmente por se
desenvolver lentamente, comegam a ser percebidos em uma fase avangada. Alguns sintomas
podem incluir: nictdria (micgao frequente a noite), hematuria (presenca de sangue na urina,
também pode se observar no semen), sensagdo de bexiga cheia (mesmo ap0s urinar), disuria
(dor ao urinar), disfuncao erétil e dor nos 0ssos (como os do quadril, coxa e costas) (Pfizer,
2022). Alguns fatores de riscos podem aumentar as chances de desenvolvimento da
neoplasia da prostata, como: o historico de cancer no primeiro e segundo grau familiar, a
idade, raga (estudos sugerem que homens com ascendéncia africana e caribenha tem
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maiores chances), a obesidade, que pode acarretar sintomas mais graves da doenca e a
exposicao ocupacional (certos toxicos industriais como aminas aromaticas, arsénio,
produtos derivados de petréleo, motor de escape de veiculo, hidrocarbonetos policiclicos
aromaticos e fuligem, podem aumentar a probabilidade de desenvolvimento do tumor)
(Brasil, 2024). Objetivo: Relatar a experiéncia académica vivenciada frente a uma atividade
educativa acerca da prevencao e diagnostico precoce do cancer de prostata, realizada
durante a disciplina de Projeto integrador II. Metodologia: Trata-se de um relato de
experiéncia de atividades realizadas na disciplina de Projeto Integrador II, vivenciado por
académicas do 6° semestre da graduagdo de Enfermagem da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI). A proposta de intervencao foi relacionada
em alusdao ao novembro Azul e realizada com colaboradores da empresa de alimentos. O
tema da intervencdo foi “Sinais e sintomas das alteracbes da prostata”. O projeto foi
desenvolvido entre o periodo de outubro a novembro de 2023, sendo que a intervencao foi
aplicada no dia 16 de novembro, no turno da noite. Para melhor abordagem do assunto,
optou-se pela apresentacao expositiva dialogada, onde utilizou-se recurso audiovisual
acerca do tema. Para tanto, foi abordado o que é o cancer de préstata, quais sdo os sinais e
sintomas que essa patologia pode causar, e para finalizar foi realizada uma atividade IUdica
utilizando uma garrafinha pet para uma simulacdo da glandula prostatica, a fim de
conscientizar a importancia dos exames preventivos e diagnostico precoce. Com essa
atividade, os homens foram convidados a descobrir como era a experiéncia acerca dos
exames diagndsticos para o cancer de préstata, a fim de desconstruir o tabu criado sobre o
método invasivo do mesmo. Relato de experiéncia: Quando se trata de prevencao, a
detecgdo precoce gera um aumento da possibilidade de cura do cancer de préstata. Nesse
contexto, o enfermeiro é um dos profissionais responsaveis pela implementacao de
estratégias que possibilitem a sensibilizacdo da populagdo quanto aos sinais e sintomas de
alerta, incluindo a reduc¢do do preconceito existente quanto a realizacdo do exame do toque
retal, por exemplo (Carvalho, 2017). Portanto, ao compreendermos que a falta de informacao
da populagdo masculina resulta em negligéncia dos sintomas e diminuicdo da procura a
meios de prevencdo, optou-se por utilizar meios explicativos onde fosse possivel chamar a
atencao dos colaboradores de forma ludica e compreensivel, em busca de resultados
favoraveis para a promocao da saude masculina. Durante a intervencéo, foi notério o
interesse dos colaboradores no assunto e na atividade proposta, os quais também buscaram
o esclarecimento das suas duvidas. Assim como levou-se conhecimento a eles também foi
possivel obter grande aprendizado para as académicas, tendo em vista a troca de
experiéncia. Ao fim da intervencao, buscou-se um método de avaliacao de nossa atividade,
onde prevaleceram elogios sobre a apresentagdo e a importancia de atividades como esta.
Além disso, alguns comentaram que ja realizam os exames preventivos e que ja possuiam
algumas informacbes sobre o tema, mas que através desta intervencao foi possivel
engrandecer ainda mais o conhecimento acerca da salde preventiva. Consideracdes finais:
Conclui-se com este estudo e intervencao, a importancia da realizagdo de momentos com
troca de conhecimento a fim de incentivar, informar e sensibilizar a populagdo masculina
sobre a relevancia dos cuidados com a saude, em especial ao cancer de prostata. E
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importante mencionar que a iniciativa Novembro Azul, criada em 2011 pelo Instituto Lado
a Lado pela Vida, a fim de dar visibilidade ao cuidado da saide do homem, ndo é o Unico
més para a realizacdo de a¢des como esta, visto que a educagdo em saude deve ser pauta
de trabalho durante todo o ano nos servicos de saude, a fim de abranger uma populacao
ainda maior. Sendo assim, faz-se crucial o papel dos enfermeiros e estudantes da area da
saude, para promover praticas de dinamicas informativas sobre o assunto. Uma vez que, tais
estratégias tornam-se de facil entendimento para a populagdo alvo, pois consideram a
liberdade de expressao para questionamentos e contribui¢des. Acredita-se ter atingido o
objetivo da intervencao, reforcando o aprendizado académico. Cabe destacar ainda, que tal
experiéncia proporcionou vivenciar a atuacdao da enfermagem em um ambito diferente,
dentro de uma empresa, fato que ajuda a reforcar a premissa de que a educagdo em saude
pode e deve ser praticada em todos os espacos, sempre que possivel.

Descritores: educagdo em saude; enfermagem; neoplasias da proéstata.
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Introducéo: Este relato foca na assisténcia de enfermagem especializada necessaria para
gerenciar complicacdes de uma paciente com diagnostico de cirrose hepatica alcodlica. Esta
€ uma condigdo cronica que resulta da necrose das células hepaticas devido ao consumo
excessivo de alcool. O alcool € uma substancia psicotropica que afeta o humor, o
discernimento, o comportamento, a concentracdo e a consciéncia e vai diminuindo a
perspectiva de vida do individuo. Desse modo, as mulheres sao mais predispostas a
desenvolver lesdo hepatica induzida pelo alcool que os homens, devido a menor massa
corporea e maior proporcao de tecido adiposo. Mesmo com tratamento e hepatite alcodlica,
as taxas de mortalidade sdo elevadas.(Norris, 2021) A cirrose hepatica alcodlica é uma
doenca progressiva e irreversivel do figado, ela vai fazendo com que o figado torna-se
endurecido, atrofiado e nodular, e exibindo funcao deficiente e reserva diminuida em virtude
de uma diminuicao da quantidade de tecido hepatico funcional caracterizada por destruicdo
das células hepaticas e subsequente fibrose, que leva a formacao de nddulos de regeneragao
e alteracdo da fisiologia hepatica normal (Fernandes, 2021). Esse processo inicia-se apos
danos cronicos ao tecido hepatico, levando a uma resposta inflamatoria persistente e a
ativacao de células estreladas hepaticas. Quando ativadas, essas células transformam-se em
mio fibroblastos produtores de matriz extracelular, especialmente colageno, exacerbando a
fibrose hepatica. A consequéncia dessa remodelacdo é o aumento da resisténcia ao fluxo
sanguineo portal, provocando hipertensdo portal. A hipertensdao portal pode levar a
complicagdes graves, como varizes esofagicas no qual ocorre quando a um aumento da
pressao arterial no conjunto de veias e artérias responsaveis pela irrigagdo sanguinea do
figado. A ascite é a complicagdo mais comum da cirrose, acompanhado da encefalopatia
hepatica, na qual vem ser uma sindrome reversivel de comprometimento da funcao cerebral
que ocorre em pacientes com insuficiéncia hepatica avancada. (Gary; Stephen, 2016). A
fibrose extensiva também prejudica a capacidade do figado de metabolizar substancias,
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incluindo drogas e hormoénios, além de dificultar a excrecdo de bilirrubina, o que
frequentemente resulta em ictericia, aumenta o risco de infecgdes, desnutricao, disturbios
de coagulacdo e outras manifestagdes sistémicas decorrente da insuficiéncia hepatica. O
figado possui capacidade de se regenerar, porém, se a agressao persiste, surge um tecido
cicatricial, que substitui as células hepaticas funcionais. Quanto mais extensa for a cirrose,
menor sera o numero de hepatdécitos funcionais e, portanto, maior sera a insuficiéncia
hepatica e menor a capacidade regenerativa do figado (Norris, 2021). Objetivo: Relatar a
experiéncia académica e pratica na assisténcia de enfermagem a um paciente com
diagnostico de cirrose hepatica alcodlica, destacando os principais desafios e intervencdes
a essa patologia. Metodologia: Relato de experiéncia vivenciado pelos académicos do nono
semestre do Curso de Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do
Alto Uruguai e das Missdes (URI). O estudo ocorreu na Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
de um hospital no norte do Rio Grande do Sul, durante o Estadgio Supervisionado em
Enfermagem I, em 2024. Relato de experiéncia: Paciente adulta, sexo feminino, histérico de
consumo de alcool que iniciou na adolescéncia. Historico e Diagndstico: Diagnostico de
cirrose hepatica alcoodlica com complicagdes de ascite, ictericia e sepse, etilismo crénico com
aproximadamente 18 anos de duragao. Clinicamente a paciente apresenta-se normotensa,
normocardica, normotérmica, eupneica, saturacdao de oxigénio de 85% com suporte de
oxigénio via oculos nasal 3 I/min. Pele com ictericia visivel, petéquias em extremidades.
Couro cabeludo integro, pupilas isocéricas, olhos com esclera amarelada, nariz simétrico,
labios e mucosa oral integros. Abdome globoso com evidéncias de ascite; sensibilidade ao
toque durante a palpacéo. Sistema Neuroldgico: Lucida e orientada em tempo e espaco,
com abertura ocular espontanea; escala de Glasgow 15. Avaliacdo Cardiovascular e
Respiratoria: Ritmo cardiaco regular sem sopros, respiragdo sem uso de musculatura
acessoria. Extremidades: Sem edemas, com presenca de petéquias; acesso venoso periférico
estabelecido no membro superior direito mantendo boa perfusdao. Intervencdes e
tratamento realizados: Medicagdes administradas, ceftriaxona, cloreto de potassio,
espironolactona, furosemida, tiamina, ondansetrona, lactulose e omeprazol. Manejo de
Fluidos: Realizacdo de paracentese, por profissional habilitado, para aliviar o desconforto
causado pela ascite, drenando 2400 ml de secrecao serosanguinolenta para manejo de
ascite. Monitoramento Laboratorial: Leucocitos elevados (28,490/mm3), ureia (106),
transaminases (TGP e TGO de 58), proteinuria significativa (121,000 mg/l), albumina baixa
(2,5), bilirrubinas totais elevadas (10,5), creatinina elevada (3,75), e Gama GT muito elevado
(489). O cuidado envolveu administracao de medicamentos, monitoramento de sinais vitais,
manutenc¢do de nutricdo adequada e manejo de complicacBes através de intervengdes como
paracentese. A assisténcia de enfermagem ao paciente alcoolista deve ser feita entre todos
os membros da equipe. Promovendo ambiente acolhedor, realizar atendimento integral e
continuo, incentivando o usuario para melhora na qualidade de sua vida. O enfermeiro
realiza o acompanhamento dos sintomas da abstinéncia, prevenindo maiores complicagdes,
promovendo a participacao da familia no processo de desintoxicacao e prevencao a recaida
(Souza, 2014). Analise das interveng¢des de enfermagem aplicadas, incluindo monitoramento
constante de sinais vitais, equilibrio hidrico para evitar tanto a sobrecarga quanto a deplecao
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de fluidos, nutricdo adequada evitando desnutri¢do. Fornecer educacao continua para a
paciente e sua familia sobre o manejo da cirrose em casa, incluindo dieta, prevencao de
infecgdes, e a importancia de evitar o alcool. Monitorar e tratar potenciais complicacdes
como encefalopatia hepatica, varizes esofagicas e disturbios de coagulacao. Discussao sobre
a importancia do cuidado culturalmente apropriado e as barreiras enfrentadas pela paciente
devido a prejulgamentos relacionados a cultura e etnia. (Hinkle; Cheever; Overbaugh, 2023).
Consideraces finais: O relato destaca a importancia da competéncia e da sensibilidade
cultural no cuidado de enfermagem ao paciente com cirrose hepatica alcoodlica. A
experiéncia reforca a necessidade de um plano de cuidados individualizado e adaptativo
para enfrentar as complexidades desta condicao.

Palavras-chave: cirrose hepatica alcodlica; cuidado de enfermagem; unidade de terapia
intensiva.
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CUIDADOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM HANSENIASE: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

Saude coletiva
Bianca Vanessa Marini’
Eduarda Migon Franca’
Larissa Fernanda Kammler’
Tainara de Toledo Schlendak’

Alessandra Suptitz Carneiro?®

Introducéo: A hanseniase é uma doenca cronica e infectocontagiosa, causada pela bactéria
Mycobacterium leprae, também conhecida como bacilo de Hansen. Esta bactéria é um
parasita intracelular obrigatorio, com predilecao por células cutaneas e células dos nervos
periféricos, instalando-se no organismo da pessoa infectada e podendo se multiplicar
(Finez, Salotti, 2011). O periodo de propagacdo do bacilo é lento, durando
aproximadamente de 11 a 16 dias. A doenca apresenta um periodo de incubacao que varia
de dois a cinco anos, demonstrando uma evolucao insidiosa e causando incapacidades
clinicas nos individuos afetados, tornando fundamental o diagndstico precoce. De acordo
com o Ministério da Saude, as manifestacdes clinicas relacionadas a Hanseniase sdo
comprometimento nervoso periférico, incluindo varias alteragdes na pele e sensacdes.
Essas manifestacbes podem envolver manchas na pele que variam de brancas a
avermelhadas, acastanhadas ou amarronzadas, além de alteracdes na sensibilidade térmica
(ao calor e ao frio), dolorosa (a dor) e tatil (ao tato). O comprometimento dos nervos
periféricos geralmente se apresenta por meio de espessamento (engrossamento) dos
nervos, o que pode estar associado a alteracOes sensitivas, motoras e/ou autonOmicas.
Além disso, areas da pele podem apresentar diminuicdo dos pelos e da producao de suor.
Os pacientes podem experimentar sensagdes de formigamento e/ou fisgadas,
especialmente nas mados e nos pés. Também pode haver diminuicdo ou auséncia da
sensibilidade e/ou da forca muscular na face, maos e/ou pés. Em alguns casos, podem ser
observados carocos (nédulos) no corpo, que podem ser avermelhados e dolorosos (OMS,
2021). A mesma fonte destaca que muitos pacientes afetados pela hanseniase apresentam
saude mental prejudicada, incluindo tendéncia ao suicidio, além de depressao e ansiedade,
o que afeta o enfrentamento da doenca e de problemas com a saide mental. O diagnostico
precoce da doenca e o reconhecimento imediato dos quadros reacionais garantem a
interrupcao da cadeia de transmissa@o e a prevencao das incapacidades fisicas. Apesar dos
inegaveis avangos das acbes de controle, ainda hoje persiste como um importante
problema a ser enfrentado no Brasil e no mundo, demandando estratégias e metas mais
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realistas para o seu controle Govindasamy et al/, 2021). Objetivo: relatar a experiéncia
académica vivenciada frente aos cuidados de enfermagem junto de uma paciente com
sequelas de Hanseniase. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia, vivenciado
durante as aulas praticas da disciplina de Saude Coletiva I, realizadas em uma Unidade
Basica de Saude no Norte do Estado do Rio Grande do Sul por académicos do 4° semestre
do curso de Enfermagem, da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes (URI). As aulas aconteceram no més Agosto de 2023. Durante uma visita domiciliar
foi possivel acompanhar e participar dos cuidados de enfermagem a paciente com histérico
de hanseniase. Essa experiéncia despertou a necessidade de aprimorar o conhecimento
sobre a patologia, tendo em vista ser uma doenca pouco recorrente nos dias atuais. Além
disso, buscou-se entender a relagdo entre esses aspectos e os cuidados de enfermagem,
bem como os manejos essenciais. Relato de experiéncia: Devido ao caso antecedente de
Hanseniase, a paciente encontrava-se com mobilidade reduzida, tendo passado por uma
amputacao do membro inferior e assim, sendo necessario o uso de cadeira de rodas. Além
disso, apresentou um quadro de atrofia muscular nos membros superiores e inferior. Por
conta da atrofia nos dedos das maos a mesma nao conseguia fazer uso de muletas e relata
nao ter se adaptado a protese. A paciente vivia em situagdo de vulnerabilidade pois o
domicilio nao tinha infraestrutura adequada para cadeirante, estava em condi¢des
precarias, e ndo tinha auxilio para suas necessidades diarias. Foi relatado que nesse sentido
necessita de auxilio para cuidados com higiene e conforto, o qual se mostrou fragilizado.
O diagnostico realizado tardiamente culminou em necessidade de amputacao, limitando
ainda mais a mobilidade individual e com as sequelas causadas pela doenca. Segundo a
Classificagdo Internacional de Praticas de Enfermagem em Saude Coletiva (CIPESC) foram
possiveis elencar alguns diagnosticos de enfermagem, tais como: Movimento corporal
diminuido; Risco para acidente doméstico; Controle do regime terapéutico; Solidao;
Integridade da pele comprometida no idoso; Memoria deficiente; Frente a isso estipulou-
se alguns cuidados de Enfermagem como: Cuidar ao transportar idoso; Envolver familiares
na observacao e cuidado frequente na integridade cutanea; Oferecer apoio emocional;
Programar monitoramento domiciliar e Providenciar barras de apoio onde necessario;
Orientar a dieta alimentar de acordo com o modo de vida do paciente (CIPESC, 2008).
Consideracdes finais: Dessa forma, conclui-se que os cuidados de enfermagem sao
essenciais no processo de recuperacdo dos pacientes acometidos por hanseniase. E
necessario utilizar raciocinio clinico apurado acerca das demandas apresentadas pelo
paciente, seguido do emprego adequado dos diagndsticos e intervencdes de enfermagem.
Esse processo contribui para a tomada de decisdes assertivas e para um cuidado singular,
integral e efetivo, visando a recuperagdo plena da saude do paciente. A enfermagem,
portanto, desempenha papel crucial na gestdo e tratamento da hanseniase, promovendo
nao apenas a recuperacao fisica, mas também o bem-estar emocional e social dos
individuos afetados.

Descritores: cuidados de enfermagem; hanseniase; salde coletiva.
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CONSULTA DE ENFERMAGEM EM GESTANTES DE ALTO RISCO - UM
RELATO DE EXPERIENCIA

Enfermagem no cuidado a mulher

Bianca Wodzik Smaniotto’
Eduarda Brustolin Bandiera’
Cibele Sandri Manfredini?

Introducdo: O pré-natal de alto risco é realizado em gestantes que possuem risco
gestacional, classificado através de uma série de fatores, destacando as caracteristicas
individuais da gestante, historia reprodutiva anterior, comorbidades maternas pré-existentes
a gestacdo, como hipertensao arterial, diabetes, e entre outros, além de intercorréncias
obstétricas na gestacao atual (Brasil, 2022). O ambulatério de gestacao de alto risco realiza
atendimentos, médicos e de enfermagem para as gestantes pertencentes aos 33 municipios
da 162 Regido de Saude - Alto Uruguai Gaucho da 11° Coordenadoria Regional de Saude,
sendo a Fundacao Hospitalar Santa Terezinha de Erechim - FHSTE referéncia para parto de
alto risco. A participagdo dos académicos do curso de enfermagem no ambulatério de
gestacao de alto risco (AGAR), conforme competéncias do profissional enfermeiro, ocorre
com: realizacdo de consultas de enfermagem as gestantes de forma sistematizada;
gerenciamento do cuidado da gestante em consonancia com as diretrizes clinicas;
verificagdo da estratificacdo de risco gestacional continuamente; incentivo a adesado ao
tratamento conforme necessario; orientacdo sobre os cuidados durante a gestagdo e
intervencdes necessarias dentro de sua competéncia técnica que contribua para o processo
do nascimento mais saudavel possivel. Além da consulta realizada, sdao fornecidas
informacgdes sobre os cuidados com o recém-nascido e sobre o processo de amamentacao.
Objetivo: Relatar a experiéncia académica no desenvolvimento da consulta de enfermagem
a gestante de alto risco em um ambulatorio de gestacao de alto risco (AGAR). Métodos:
Trata-se de um estudo qualitativo do tipo relato de experiéncia, realizado com informacgdes
obtidas a partir da vivéncia das bolsistas de extensdo e académicas de enfermagem do
oitavo semestre do curso de graduagdo em enfermagem da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das MissGes - URI Erechim. A experiéncia ocorreu com a
participagdo no projeto de extensdo intitulado “Consulta de Enfermagem a Gestante de Alto
Risco e Recém-Nascido Prematuro Egresso da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, no
Ambulatorio da URI Erechim”, no periodo setembro de 2023 a junho de 2024, no
ambulatério de gestacdo de alto risco da URI Erechim. Relato da experiéncia: Durante o
periodo de 10 meses, foram realizadas diversas atividades com o objetivo de qualificar o
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cuidado e assisténcia prestada as gestantes e familia atendidos no ambulatério de gestacao
de alto risco. As pacientes atendidas no ambulatério de gestacao de alto risco recebem
consulta médica especializada, realizada por uma médica obstetra e residentes do programa
de residéncia médica em ginecologia e obstetricia da FHSTE, e consulta de enfermagem,
realizada por uma enfermeira/professora e duas académicas do curso de graduagdo em
enfermagem da URI Erechim. Para organizar a assisténcia utiliza-se a Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem, através do processo de enfermagem como ferramenta, onde
foi elaborado um formulario de atendimento a gestante. O formulario possui historico,
anamnese, informacgdes sobre gestagdes anteriores, intercorréncias, condi¢des da gestagao
atual, medicagbes, suplementacdes, exames, imunizacdes e o exame fisico. Durante a
primeira consulta da gestante é realizado o preenchimento completo do formulario, que
contempla as informacdes que permitam um melhor conhecimento da gestante e suas
condi¢des de vida e saude, criacdo de vinculo entre a paciente e a enfermeira. Ainda,
estabelecer uma conversa tranquila que permita o ouvir de forma qualificada, deixando um
espaco para que a gestante expresse suas queixas, insegurancas, medos e duvidas, para
assim ser possivel realizar os diagnosticos e intervencdes de enfermagem, observando as
questdes biopsicossociais. Através dos diagndsticos torna-se simples o ato de planejar e
realizar os melhores cuidados e orientagdes para a gestante conforme sua necessidade e
realidade individual. Todas as informagdes colhidas no processo de enfermagem, sao
utilizadas para realizar as orientacdes e evolucdo de enfermagem. O Processo de
Enfermagem, conforme Resolucdo COFEN N° 736 de 17 de janeiro de 2024 é organizado em
cinco etapas: avaliagdo de enfermagem, diagnéstico de enfermagem, planejamento de
enfermagem, implementagdao de enfermagem e evolugdao de enfermagem. (COFEN, 2024).
No ambulatério de gestacdo de alto risco, os diagnésticos, resultados e intervengdes de
enfermagem seguem os enunciados do Sistema de Informagdes da Associagao Brasileira de
Enfermagem — SIABEn (Cubas; Garcia, 2021). Conforme as informagdes e observagoes
realizadas durante as consultas de enfermagem, somadas as discussdes interdisciplinar, com
a médica obstetra, residentes e académicos da medicina, percebeu-se que gestantes e
familiares tém necessidade de saber mais sobre: momento do parto, cuidados durante a
gestacdo, preparo para a chegada a maternidade, amamentagao, cuidados iniciais com o
bebé, alimentacao durante a gestagéo, uso correto de medica¢des entre outros assuntos. A
partir disso, foram ampliadas as a¢cdes da enfermagem, utilizando o espaco da sala de espera
para realizar orientacdes sobre alguns destes assuntos. Na sala de espera, encontra-se um
ambiente propicio para orientagdes por ser um momento ocioso e com tempo favoravel das
gestantes e familiares, porém, uma fragilidade encontrada € o fluxo de pessoas que passam
pelo local. E possivel realizar, na sala de espera, orientacdes de prevencdo, promocao e
recuperacdo de saude, contribuindo para a melhora da qualidade de vida, bem como
propicia a permuta de conhecimentos entre as gestantes, familiares e o enfermeiro. Este
espago proporciona a assisténcia de enfermagem de forma humanizada a partir da
observacao e direcionamento das acdes com o foco para as necessidades do publico
participante. (Rodrigues et a/ 2009). Desta forma, essa pratica educativa proporciona a
otimizagdo do tempo na sala de espera, fortalece a atencao as necessidades do individuo,
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contribui para diminuicao do estresse e da ansiedade em ser atendida logo e a sensacao de
fome por estar aguardando por muito tempo. (Mazetto et al, 2020). Para as atividades
educativas na sala de espera, foram confeccionados materiais informativos, que também séao
utilizados nas consultas individuais, como: folder sobre manobras de desengasgo, panfleto
com dicas de alimentacao da gestante hipertensa e diabética, panfleto com a posicao correta
para o bebé dormir e seus beneficios, banner sobre a amamentacao e um panfleto sobre
itens necessarios para a mala maternidade da mae e do bebé. Através destes materiais, na
sala de espera, é proporcionado um momento de orientagdes sobre as tematicas e
explicagdes para as duvidas que as gestantes e acompanhantes apresentam, e dessa forma,
é possivel um acolhimento anterior a consulta. Percebe-se uma diversidade de publico
atendido no ambulatério. Durante as consultas de enfermagem e as atividades educativas
na sala de espera algumas gestantes e acompanhantes referem conhecimento sobre as
tematicas e outros nem tanto. Temas os que participam e questionam, assim como aqueles
que ndao demonstram interesse em participar, reforcar seus conhecimentos prévios ou
adquirir novos conhecimentos. Dessa forma, percebe-se a importancia e necessidade em
diversificar as agoes, utilizar diferentes metodologias e expandir os espagos para a realizagdo
das acOes educativas durante o pré-natal de alto risco, a fim de alcancar essa pluralidade
para a assisténcia de enfermagem. A receptividade das pacientes e acompanhantes ao entrar
na consulta de enfermagem também é variada, mas a maioria das gestantes aceitam o
atendimento com tranquilidade, repassam as informacdes sobre suas condi¢des de vida e
saude adequadamente, escutam as orientacdes, questionam e demonstram interesse em
realizar o autocuidado conforme sdo orientadas e muitas vezes apresentam bons resultados
no cuidado continuado. Ainda durante as consultas individuais é proporcionado momentos
de vivéncias simuladas para as gestantes em relacdo a amamentacao e cuidados com o bebé,
onde elas recebem as orientagdes e praticam a situagcdo, com a utilizagdo de modelos
educativos. Para ampliar ainda mais as a¢des na assisténcia de enfermagem durante o
atendimento no ambulatério de gestacgdo de alto risco, foi elaborado um modelo de plano
de parto de acordo com as particularidades do hospital de referéncia das gestantes, a
Fundacao Hospitalar Santa Terezinha de Erechim, seguindo as orientacSes referenciadas no
Protocolo de enfermagem na atencdo primaria a sadde — pré-natal de risco habitual.
(COREN-RS, 2024). Este tem como objetivo proporcionar as parturientes a oportunidade de
esbogar seus desejos e expectativas durante o trabalho do parto e parto, apresentar
determinadas situacdes e condutas que possam ser necessarias no momento do parto, assim
como o direito ao acompanhante durante todo o processo de nascimento. Esse plano foi
discutido com a equipe do AGAR e no momento esta em fase de apreciacao da instituicao
para posteriormente ser colocado em pratica de forma multiprofissional. Consideragdes
finais: A participacdo no cuidado a gestante de alto risco no ambulatério possibilitou
conhecimentos e praticas sobre a consulta de enfermagem, a construcao de vinculo com as
pacientes e a comunidade por meio da escuta qualificada e o entendimento da necessidade
de diferentes estratégias de comunicacao e orientacdo do enfermeiro para alcancar as
necessidades das gestantes. Com isso percebe-se que a consulta de enfermagem pode e
deve ser realizada em diferentes locais e publicos, permitindo assim a atuagdo em outras
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areas da profisséo, sendo de fundamental relevancia para o crescimento profissional. As
vivéncias ocorridas em situagdes de diferentes graus de criticidade, os momentos de
compartilhamento de ideias e a constru¢ao em equipe proporcionaram um olhar ampliado
da atuacao do enfermeiro no ambulatorio de gestacao de alto risco.

Descritores: salas de espera; gravidez de alto risco; educacao pré-natal.
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OS IMPACTOS DA MUDANCA DO ESTILO DE VIDA PARA A REMISSAO
DO DIABETES TIPO II - UMA REVISAO DE LITERATURA

Enfermagem na Saude Coletiva
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Introducao: De acordo com dados do Atlas de Diabetes da International Diabetes Federation
(IDF) (2021), ha cerca de 537 milhdes de adultos de 20 a 79 anos vivendo com diabetes no
mundo. A previsdo é de 643 milhdes de pessoas vivendo com a doenca até 2030 e, 783
milhdes até 2045. Além disso, o diabetes foi responsavel por 6,7 milhdes de mortes em 2021.
Em relacdo aos gastos de salde com a doenca, o diabetes causou pelo menos US$966
milh&es em gastos, significando um aumento de 316% nos ultimos 15 anos. (Atlas IDF, 2021)
No Brasil, de acordo com a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD) (2022), a estimativa é de
20 milhdes de pessoas vivendo com diabetes. Destes, 90% sao casos de diabetes tipo 2, que
acontece quando o organismo nao utiliza a insulina que produz adequadamente (a chamada
resisténcia a insulina), ou nao produz insulina suficiente para realizar o controle da glicemia
(referente a deficiéncia secundaria das células beta). O Brasil ocupa o 6° lugar entre os paises
com mais pessoas com diabetes no mundo (SBD, 2024), e ainda, segundo o IDF, o pais ocupa
o 3° lugar em despesas totais de saude relacionadas a diabetes, ficando apenas atras dos
Estados Unidos e China. Os principais fatores de risco causadores sao a obesidade, a falta
de atividade fisica e a dieta ndo saudavel. (SBD, 2024). Entretanto, a literatura evidencia a
possibilidade de remissdao do diabetes por meio da mudanca do estilo de vida. Objetivo:
Identificar os impactos da mudanca do estilo de vida para a remissao do diabetes tipo IL
Método: Trata-se de um estudo de revisao integrativa da literatura com a seguinte pergunta
de pesquisa: "Quais os impactos da mudanca de estilo de vida para remissdao do diabetes
tipo II?" Foi utilizada a estratégia PICo: P (problema) - estilo de vida, I (fendmeno de
interesse) - remissao do diabetes tipo II, Co (contexto) — nao identificado. Apos realizou-se
a busca de descritores e seus termos alternativos no site “Descritores em Ciéncias da Saude”
(DeCS). Utilizando os operadores booleanos AND e OR, definiu-se a seguinte estratégia de
busca: "diabetes mellitus tipo 2" OR “diabetes do tipo 2" OR “diabetes mellitus nao insulino-
dependente” OR “diabetes tipo 2" AND “inducao de remissao” AND “estilo de vida” OR
“fatores de estilo de vida". Foram encontrados 20 artigos, e nenhum filtro da base de dados
foi aplicado. Teve-se como critérios de inclusdo: artigos originais e disponiveis na integra; e
de exclusao: artigos de revisao, artigos nao realizados com a populagao alvo (pacientes com
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diabetes), publicacbes que ndo eram artigos cientificos e artigos que nado respondiam a
pergunta. Apos leitura dos titulos e resumos foram excluidos 7 artigos e selecionados 13
para leitura na integra, sendo apds excluido 1 artigo por ndo responder a pergunta da
pesquisa. Resultados: Dos 12 artigos selecionados encontram-se estudos clinicos
randomizados, estudos observacionais/de coorte prospectivo e retrospectivo, e analise
observacional. Nestes estudos, alguns dos resultados sao citados a seguir. Um estudo de
intervencgao sobre o estilo de vida com duracao de 6 meses realizado na China avaliou o
peso corporal, IMC, percentual de gordura e exame de hemoglobina glicada, e concluiu que
trés em cada cinco individuos alcancaram a remissao de diabetes, independente do IMC
anterior a intervencao. (Zou et al, 2022). Outro estudo, com 6 meses de intervencao sobre
o estilo de vida em pacientes com diabetes ha mais de 10 anos, na Holanda, evidenciou que
os pacientes tiveram peso corporal, relacao cintura/quadril, niveis de triglicerideos, HbATc,
jejum e glicemia de 2 horas melhorados significativamente apds trés e seis meses de
intervencdo. Houve participantes que apresentaram remissao e reversao do diabetes apds
os 6 meses. Os autores descrevem que os niveis de resisténcia a insulina e a capacidade das
células beta melhoraram, mas nunca atingiram valores saudaveis, e concluem que é possivel
alcancar a remissao do diabetes em individuos com uma duragao mais longa de DM2, mas
a patologia subjacente € apenas minimamente afetada, possivelmente devido a uma fungao
prejudicada das células beta. Por isso, explicam que mesmo quando a remissédo do DM2 é
alcancada, os pacientes precisam continuar aderindo a terapia de estilo de vida. (Hoogh et
al, 2021). Um estudo da Australia comparou um grupo de individuos com intervengdo no
estilo de vida e outro que além da intervencao fez uso de testosterona, e concluiu que o
tratamento com testosterona durante 2 anos reduziu a proporcao de participantes com
diabetes tipo 2 para além dos efeitos de um programa de estilo de vida, porém, aumentos
no hematocrito podem ser limitantes do tratamento e outros efeitos cardiovasculares
necessitam de investigagao (Wittert et a/, 2021). Um estudo que abrangeu 6 centros de
diabetes canadenses, com pessoas de 30 a 80 anos com diagnéstico de diabetes do tipo II
nos ultimos 8 anos, teve o desfecho primario (remissdo completa ou parcial em 24 semanas)
obtido em 24,7% dos participantes do grupo de intervencao e em 16,9% dos participantes
do grupo de controle. O desfecho secundario (remissao completa ou parcial em 36, 48 e 64
semanas) ocorreu em 28,6% dos participantes de intervencao e 11,7% dos participantes do
grupo controle, em 36 semanas; e em 24,7% na intervencao e 11,7% no controle em 48
semanas. Os autores ainda concluiram que a intervencdo reduziu o risco de recidiva do
diabetes com hiperglicemia evidente em 43%. (Mclnnes et a/, 2020). Um estudo de coorte
prospectivo realizado com 867 pessoas com diabetes recém-diagnosticada, com idades
entre 40 e 69 anos, de 49 clinicas da Inglaterra, quantificou a relacdo entre mudar o
comportamento e perder peso apds um diagnostico de diabetes do tipo II e a probabilidade
de remissao do diabetes em 5 anos de acompanhamento. Os resultados encontrados foram:
a remissao do diabetes foi alcancada em 30% dos participantes; as pessoas que alcangcaram
pelo menos 10% de perda de peso no primeiro ano apo6s o diagndstico, em comparacao
com as que continuaram com O mesmo peso, apresentaram maior probabilidade de
remissao; e perder peso nos anos subsequentes também foi associado a remissao. (Damba-
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Miller et al, 2019). O estudo publicado nos Estados Unidos, por meio da analise
observacional auxiliar de um ensaio clinico randomizado evidenciou que, apesar das taxas
de remissdao terem sido modestas, existe maior probabilidade de remissao parcial do
diabetes tipo II com uma intervencao intensiva no estilo de vida em comparagao com
somente a parte educacional sobre a diabetes. (Greg et al, 2012). Em relacao aos resultados
desta revisao integrativa vale a pena destacar: a perda de peso no inicio da doenga
possibilitou uma maior probabilidade de alcancar a remissao do diabetes tipo II; outros
tratamentos podem ser mais rapidos para os resultados desejados para o diabetes tipo Il do
gue somente a intervenc¢do do estilo de vida, como os cirdrgicos e a testosterona, porém
alguns efeitos colaterais e riscos ainda precisam ser estudados; alguns estudos citam a
combinagdo de medicamentos como tratamento intensivo de curto prazo associado a
intervencdes de estilo de vida para a remissao, porém é necessario aprofundar investigagao;
e aremissdo do diabetes tipo Il pela mudanca do estilo de vida mostrou ser possivel, mesmo
na auséncia do uso de medicamentos e de procedimentos cirurgicos. Alguns estudos
relatam a limitacao de tempo para analisar melhor a duragdo da remissao. Consideragdes
finais: Concluindo, ndo foram encontrados nesta revisao de literatura estudos realizados no
Brasil e publicados na lingua portuguesa. Ressalta-se a importancia e urgéncia de estudos
no pais sobre a tematica, considerando o atual cenario de pandemia de doencgas cronicas
relacionadas ao estilo de vida e o impacto destas morbidades no sistema Unico de saude e
na vida da populacao, devido as complicacGes e elevados custos financeiros. De modo geral,
os resultados desta revisao integrativa evidenciam que uma intervengao no estilo de vida de
individuos ja com o diagnéstico de diabetes tipo II, pode levar a remissdo parcial ou
completa da doenca, o que reforca a necessidade de orientar e conscientizar o individuo
sobre a importancia de mudar o estilo de vida mesmo apos o diagnostico.

Descritores: diabetes mellitus tipo 2; diabetes do tipo 2; diabetes ndo insulinodependente;
diabetes tipo 2; inducdo de remissao; estilo de vida; fatores de estilo de vida.
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UTILIZACAO DA PRATICA DE EXERCICIOS FISICOS PARA REDUZIR
EFEITOS DE PIORA NA SAUDE MENTAL EM IDOSOS ATIVOS
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Introducdo: Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) as pessoas consideradas
idosas possuem mais de 65 anos de idade em paises desenvolvidos e mais de 60 anos nos
paises em desenvolvimento. (Organizacao Pan-Americana da Saude e Na¢Ses Unidas, 2023).
O estresse, ansiedade e depressdo sdo caracteristicas que ocorrem com frequéncia na
terceira idade. Quando os limites de estresse sao ultrapassados, pode haver o
comprometimento da integridade dos individuos, trazendo consigo consequéncias fisicas,
cognitivas, psicoldgicas e sociais, como infec¢es frequentes, dores de cabeca, dificuldade
de concentracdo e aprendizado, insonia e dificuldade de relacionar-se com outras pessoas.
(Silva; Leonidio; Freitas, 2015). A depressao que afeta cerca de 280 milhdes é a causa mais
comum de incapacidade aos individuos, cerca de 47 milhdes por ano. (Guo et al, 2024). A
atividade fisica é utilizada e apresenta eficacia no tratamento de transtornos psiquiatricos e
contra a depressao e ansiedade na populacdo idosa. (Gujral et a/, 2024). Dessa forma,
estudos apontam também que a falta de atividade fisica impacta na sadde mental dos
idosos, a medida que a autoestima, o bem-estar e a sociabilidade diminuem, aumenta-se o
estresse, a ansiedade e as preocupacdes do individuo podendo o levar a desenvolver
doencas tanto fisicas, como mentais. A pratica regular de exercicio fisico pode reduzir as
respostas emocionais negativas, proporcionando impacto positivo no idoso. (Santos, 2019).
A atividade fisica aerdbica, que precisa do O? (Oxigénio) para produzir energia, promove a
reducdo da secrecao do fator adrenocorticotrofico (ACTH), responsavel por controlar a
secrecao de cortisol pela suprarrenal, o que promove a reducdo deste hormdnio circulante
e alivia as consequéncias do estresse e sintomas associados a saude mental, como
ansiedade, inquietacao, preocupagdes excessivas, insOnia e estresse. O exercicio fisico
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também afeta tanto a circulacdo sanguinea quanto os niveis do Fator de Crescimento
Endotelial Vascular (VEGF), crucial para a formagdo de novos vasos sanguineos, e o Fator
Neurotrofico Derivado do Cérebro (BDNF), uma neurotrofina intimamente relacionada aos
processos moleculares do metabolismo energético e da homeostase, tanto central quanto
periférico do metabolismo energético e da homeostase. O exercicio fisico também pode
induzir efeitos relacionados a inflamagao, ao estresse oxidativo, a resposta do cortisol e ao
funcionamento do eixo hipotalamo-hipofise-adrenal. (Mesquita, 2021). Objetivo: Relatar
como a pratica de exercicios fisicos pode reduzir o risco de piora da salde mental em idosos.
Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia da académica do nono semestre do
Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai
e das Missdes (URI) - Erechim, desenvolvido no Programa de Medicina Preventiva de uma
instituicdo de saude, durante o Estagio Supervisionado em Enfermagem I, no primeiro
semestre de 2024. Resultados e Discussao: A partir de uma consulta de enfermagem no
ambito da Medicina Preventiva foi atendido um idoso na faixa etaria entre 70 e 80 anos de
idade, hipertenso e diabético, fazendo uso dos seguintes medicamentos: Xarelto 2,5
mg; Rosuvastatina calcica 20mg; Perindopril arginina 3,5 mg, + anlodipino 2,5mg; Somalgin
cardio 100mg; Divelol 25 mg; Ezetimiba 10mg; Jardiance 10 mg; Galvus Met (vildagliptina +
cloridrato 50mg + 500mg). O idoso tem uma vida ativa, aposentado, porém ainda trabalha.
Durante a consulta de aproximadamente 40 minutos, foi possivel entender ansiedade e
preocupacao ao seu trabalho o qual demanda muitas responsabilidades, interferindo na
qualidade de sono, acordando varias vezes durante a noite lembrando-se de tarefas
inacabadas do trabalho. Porém com as atividades desenvolvidas no Programa da Atencdo
Integral a Saude os sintomas de ansiedade e preocupacdes excessivas perante a situacoes
diarias diminuiu, com o envolvimento em atividades duas vezes na semana dentro da
academia e natacao uma vez na semana em outro ambiente. Diante disso, segundo Santos,
(2019) a pratica regular de exercicio fisico proporciona a diminuicdo das respostas
emocionais frente a situagdes estressantes, proporcionando impacto positivo no idoso. Os
pacientes praticantes de atividade fisica também apresentam melhor qualidade de vida, e
menor queixas relacionadas a insdnia quando comparados a pacientes nao praticantes de
atividade fisica, conforme relata Neves (2020). De acordo com Mesquita (2021), a pratica de
atividades fisicas traz uma série de beneficios ao organismo. Ela melhora a neurotransmissao
de noradrenalina, serotonina e dopamina, reduzindo os sintomas depressivos e
promovendo um melhor humor. Além disso, hd um aumento na producdo de endorfinas,
que reduzem a sensagdao de dor e proporcionam bem-estar. A atividade adrenal &
estimulada, resultando em um aumento na reserva de esteroides, que auxiliam nos
mecanismos de reagdo ao estresse. A temperatura corporal também se eleva, reduzindo a
atividade muscular e diminuindo a tensdo, o que gera um efeito tranquilizante.
ConsideragOes finais: A partir das observacdes da pratica e dados obtidos através de artigos,
identificou-se que diante de uma situagdo estressante, a ansiedade pode fazer parte do dia
a dia da pessoa idosa, inclusive levar a outros sintomas que propiciam a piora da saude
mental. A pratica de exercicios fisicos contribui significativamente para a redugdo desses
sintomas, assim como complementar a outras terapias.
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Descritores: idoso; exercicio fisico; salde mental.
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Introducao: A Necrdlise Epidérmica Téxica (NET) é uma doenca rara e potencialmente fatal
que se caracteriza pelas alteracdes cutaneas e mucosas graves. Pode ser desencadeada por
hipersensibilidade a diversos fatores, mas principalmente, pela reacdo do uso de alguns
medicamentos, entre os quais destaca-se antibidticos, anti-inflamatérios e
anticonvulsivantes. Este disturbio ocasiona inicialmente ardéncia e prurido conjuntival, tosse,
febre e sensibilidade cutanea. Progride rapidamente para eritema difuso (principalmente na
mucosa oral, conjuntiva e genitalia) com presenca de bolhas, descamacao da epiderme, que
pode tornar a superficie exsudativa e em casos mais graves pode haver lesdes esofagicas,
na laringe e nos brénquios. As partes do corpo mais afetadas sdo a face, pescoco e térax. A
NET se enquadra como uma variante da Sindrome de Stevens-Jonhson (SSJ), se
diferenciando pela extensao corporal acometida, na qual a SSJ acomete 10% e a NET
acomete uma area maior ou igual a 30%. Para obter o diagnodstico, além da avaliacdo clinica
podem ser realizados exames histologicos de células cutaneas e bidpsia da pele. (Campos,
Cintra, Ximenes. 2023; Hinkle et a/ 2023). Para realizar o tratamento das lesbes, a terapia de
fotobiomodulacdo vem sendo utilizada de forma mais acentuada para melhorar a
cicatrizacdo e como analgésico, principalmente em lesdes das mucosas, que sao mais
dolorosas. Esta terapia reverte a luz irradiada do laser para uma energia que sera Util para a
célula, aumentando a producao de ATP e a proliferagdo celular, logo, auxilia no reparo
tecidual. (Matos et al 2020). Objetivo: Relatar a experiéncia sobre a utilizacdo de
fotobiomodulacao na Necrolise Epidérmica Tdxica em um caso vivenciado durante o Estagio
Supervisionado em Enfermagem I no setor Unidade de Terapia Intensiva Adulta (UTI).
Método: Trata-se de relato de experiéncia desenvolvido no nono semestre do Curso de
Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes (URI) - Erechim, durante o Estagio Supervisionado em Enfermagem I, no setor UTI
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Geral, de um hospital no norte do RS, compreendendo o periodo de 20 de margo de 2024
a 10 de abril de 2024. A paciente do estudo assinou o TCLE (Termo de consentimento livre
e esclarecido). Resultados: Paciente adulta, buscou atendimento por reacdo alérgica ao uso
de antibidtico. Durante o atendimento identificou-se que a paciente usou essa medicagao
apos testar positivo para Covid-19 e em consulta médica foi prescrita. Segundo o paciente
no primeiro dia apresentou manchas vermelhas pelo corpo e no segundo dia a reacao
alérgica se agravou, foi entdo que buscou atendimento hospitalar. Neste local ao exame
fisico apresentava-se prostrada, hipotensa, taquicardia, com hipertermia e com irritacao
conjuntival, mucosa e cutanea, sendo encaminhada para internacao na UTI com suspeita de
SSJ, que apos evoluiu para NET, com comprometimento de 64% da regido corporal. A
suspeita € que o antibiético foi o causador da NET nesta paciente, o que vem ao encontro
ao que a literatura descreve, sendo os antibidticos um dos principais fatores que
desencadeiam NET. (Vieira et a/ 2021; Magnelli et al 2008). A paciente tem diagnostico
prévio de hipertensdao, doenca renal cronica ndo dialitica, depressdo e fator de risco para
doencas cronicas, como obesidade. No terceiro dia de internacdo a paciente apresentava
lesdes na face, pescoco e térax com descamacdo da epiderme, além de lesdes na mucosa
oral, com crostas hematicas em toda extensdo dos labios. No dia seguinte apresentava urina
concentrada, com grumos e disturbio na coagulacao sanguinea, sem retorno venoso no
acesso central e dificuldade para coleta de sangue arterial. No quinto dia as lesdes ja haviam
progredido para o abdémen e dorso, a paciente estava hipertensa, taquicardica e depressiva.
No decorrer dos dias ja havia comprometimento do couro cabeludo, coxas, gluteos e
agravamento das lesGes orais com suspeita de comprometimento da nasofaringe,
totalizando uma area corporal acometida de 64%, sendo indicativo de Necrdlise Epidérmica
Téxica, segundo o que a literatura descreve, um acometimento cutaneo maior que 30% se
configura em NET. (Bastuji-Garin et al 1993). Além disso, mantinha-se hipertensa,
taquicardica e apresentava picos febris, desenvolvendo uma bacteremia com possivel foco
no acesso central, localizado na subclavia direita, que foi retirado no dia seguinte. Além do
mais, foi aplicada a escala SCORTEN, que deve ser realizada até o terceiro dia de internacao,
para avaliacao da gravidade da doenca e predicao de mortalidade em pacientes com NET,
na qual sua pontuacao ficou em 4, com mortalidade aumentada em 58,3%. Os critérios de
avaliacao que compde a escala, pontuam 1 para cada item, quando: idade > 40 anos, cancer
associado, frequéncia cardiaca > 120 batimentos por minuto, ureia sérica > 28 mg/dl,
superficie corporal destacada > 10% e bicarbonato < 20 mEq/L. (Bastuji-Garin et al, 2000).
Além disso, a paciente apresentava dificuldades para se alimentar devido as lesdes na
mucosa oral, para amenizar a dor e melhorar a cicatrizagdo efetuou-se contato com
enfermeira que realiza fotobiomodulacao para iniciar a terapia na paciente, visto que
estudos demonstram efetividade na sua utilizacdo e resultados imediatos. (Matos et al/,
2020; Sousa et al, 2022). Na primeira sessao foi realizada higiene oral com clorexidina
aquosa e gazes para posteriormente iniciar com a fotobiomodula¢do na mucosa oral e
labios. Além disso, foi aplicado Saf Gel® nas lesdes faciais que estavam com crostas e
realizado banho de aspersdo, seguido de aplicagdo de Saf Gel® novamente, por todo o
corpo como meétodo hidratante. A eficacia da terapia foi imediata, com a paciente ja
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relatando melhora significativa da dor. No dia seguinte, a paciente ja estava
hemodinamicamente estavel, apresentava melhoras clinicas das lesGes e sua autoestima
estava muito melhor. Foi realizada limpeza das lesGes e da cavidade oral com Skilonfoam®,
uma solugdo espumante para higienizacao com PHMB e apds efetuou-se a segunda sessao
de fotobiomodulagdo na mucosa oral, [abios e também nas lesGes do pescoco, térax e dorso,
também foi aplicado hidratante em todo corpo. Apds 13 dias de internacao na UTI, a
paciente recebeu alta. As sessdes de fotobiomodulagdo seguiram no domicilio, totalizando
5 sessOes com resultado satisfatorio e melhora expressiva das lesGes. Consideracdes finais:
A utilizacao da fotobiomodulacdo no tratamento das lesdes ocasionadas pela NET foi
essencial no reparo tecidual e cicatrizacao, auxiliando na diminuicdo da dor e
proporcionando uma qualidade de vida melhor para a paciente, comprovada através de
relato da mesma. Além disso, o cuidado de enfermagem prestado foi crucial para sua
melhora clinica e psicoldgica na internagdo, visto que, a humanizacao e integralidade neste
processo sao fundamentais. Todavia, percebe-se escassez de estudos em relagdo a este tema
e aos tratamentos adequados nesta comorbidade. Os estudos publicados, em sua maioria
consistem em revisdes de literatura e relatos de caso, ficando evidente a necessidade de
mais estudos nesta area, para proporcionar uma maior qualidade no atendimento ao
paciente com NET.

Descritores: enfermagem; unidades de terapia intensiva; hipersensibilidade a drogas.
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AVALIACAO DOS PARAMETROS INFLAMATORIOS DE BAIXO GRAU E
BIOQUIMICOS EM RATOS COM DIETA RICA EM FRUTOSE

Enfermagem na saude coletiva
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Irany Achiles Denti?

Introducao: A frutose € um monossacarideo com cadeia de carbono linear e simples. Pode
ser encontrada naturalmente em frutas e vegetais. E comumente utilizada em alimentos
industrializados. Sua metabolizacdo ocorre no figado com auxilio das proteinas GLUTs (1 a
5), assim pode ser transformada em glicose ou ficar armazenada na forma de glicogénio no
organismo. (Martins et a/, 2023). Quando a frutose é consumida em excesso, pode resultar
em inflamacao sistémica auxiliando na progressdao de doencas cardiovasculares e diabetes.
Além disso, pode ocasionar ainda ganho de peso, resisténcia a insulina, doencas hepaticas
e hipertensao. (Silva et a/, 2017). Para avaliacdo da existéncia de processo inflamatério de
baixo grau, o método mais utilizado é o exame laboratorial de Proteina C Reativa
ultrassensivel (PCRUS). Esta € uma proteina sintetizada pelos hepatdcitos, constituindo-se
como um dos biomarcadores mais sensiveis, que se altera rapidamente na presenca de
inflamacao, inclusive de baixo grau. (Menezes; Costa; Barreto; Oliveira, 2021; Pereira; Costa,
2022). A denominacao “ultrassensivel” deriva da sua especificidade em identificar taxas
muito baixas, menores que <0,03 mg/dl de proteina no plasma (Koenig et a/, 1999). Além
da PCRUS, outro marcador inflamatoério importante é a Mieloperoxidase (MPO), que é uma
enzima encontrada nos neutréfilos e mondcitos, relacionada a respostas imunoldgicas inatas
e a inflamagcdo. A MPO se destaca por ser um biomarcadorutilizado para identificar
processos inflamatorios cronicos, principalmente os relacionados ao sistema cardiovascular.
(Koch et al, 2021; Jesus; Fraga; Vieira; Barbosa, 2022). Todavia, evidenciamos que ha poucos
estudos relacionados a utilizacdo da MPO como marcador inflamatério em modelo animal
para avaliar o desenvolvimento de processo inflamatorio de baixo grau envolvendo o
sistema cardiovascular. A principal questao que envolve o estudo esta baseada na incerteza
se a ingestdo de frutose ocasionara alteracdes na expressao da MPO e PCRUS. Se estas
alteragcdes forem significativas, poder-se-a afirmar que a ingestdao de acgucar determina
processo inflamatério de baixo grau e correlacionar o efeito da ingestdao de frutose ao
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desenvolvimento de doencas cardiovasculares. Objetivo geral: Determinar os efeitos de uma
dieta rica em frutose sobre parametros inflamatorios de baixo grau e bioquimicos em ratos.
Metodologia: Trata-se de um experimento onde foram utilizados 40 ratos da linhagem
Wistar, machos com idade de 30 dias, que foram adquiridos do Centro de Bioterismo da
Unochapecd. Os ratos foram distribuidos nos grupos controle (10 animais) e tratado (30
animais). O grupo tratado foi dividido em trés grupos: 10 animais receberam racao a 40%
de frutose; 10 racao a 30% e 10 animais receberam racdo a 20% de frutose. Os animais do
grupo controle receberam ragdo normal. Os animais foram acondicionados em gaiolas-
padrao contendo cinco animais por gaiola, mantidos em ciclos claro-escuro de 12 horas, a
temperatura de 23+1°C, com exaustdo, alimento e agua em livre acesso. Apds sessenta dias
da introdugao do protocolo os animais foram eutanasiados, inicialmente com a aplicacao de
cloridrato de Tiletamina 125,0 mg e cloridrato de Zolazepam 125,0 mg (Zoletil-, 50mg/Kg,
IM) para anestesia e ap6s foi realizado toracotomia, seguida de exsanguinagdo por puncao
cardiaca, conforme recomendado nas diretrizes da pratica de eutanasia. (CONCEA, 2018).
Neste momento foi coletado o sangue e na sequéncia efetuada a perfusdo com soro
fisioloégico 0,9% para a remogao do maior volume de sangue possivel para que o figado e
os rins pudessem ser submetidos a parametros de estresse oxidativo. Todas as amostras de
sangue foram centrifugadas logo apods a coleta e armazenadas em freezer -80°C. A partir
dessas amostras foram realizados testes bioquimicos de acido Urico, glicemia, ureia,
creatinina, triglicerideos, aspartatoaminotransferase, alanina aminotransferase, colesterol
total, MPO e PCRUS, sendo que a MPO e a PCRUS foram encaminhadas para analise em
laboratério externo. As analises bioquimicas dos demais testes foram efetuadas com Kits
comerciais Labteste. A Frutose PA- foi adquirida da empresa Labsynth Produtos para
Laboratério e disponibilizada para os animais sob a forma de biscoitos, produzidos
manualmente pelos pesquisadores. A racao padrao foi dissolvida em agua, na sequéncia foi
adicionado a porcentagem estabelecida de frutose, realizada a moldagem dos biscoitos e
assados em forno, apds foram acondicionados em freezer até o consumo. O protocolo de
pesquisa para a inducdo da frutosemia seguiu os padrdes utilizados por Elliott et a/. (2002).
A utilizacdo dos animais seguiu a Diretriz Brasileira para o Cuidado e a Utilizacao de Animais
para Fins Cientificos e Didaticos, aprovada por meio da Portaria do Conselho Nacional de
Controle de Experimentacdo Animal (CONCEA) n° 465 de 23 de junho de 2013 (BRASIL,
2013).0 projeto foi aprovado pela CEUA (Comissdo de Etica no Uso de Animais - URI
Erechim). Todos os esfor¢os foram feitos para minimizar o nimero de animais utilizados e
seu sofrimento. Os resultados foram analisados utilizando o teste de analise de variancia
ANOVA de 1 via (One-Way ANOVA) seguido do teste post hoc de Tukey de mudltiplas
comparacdes, para dados ndo parametricos. Para determinar a normalidade foi utilizado o
teste de Shapiro-Wilk. Valores de p<0,05 foram considerados estatisticamente significativos.
Resultados: As taxas médias de MPO foram 0,2+0 para todos os grupos e as taxas de PCRUS
foram 0,003+0 para todos os grupos. Estes resultados mostraram que a MPO foi idéntica
para todos os animais assim como PCRUS, desta forma ndo ha diferenca estatistica. Quanto
as taxas de creatinina a média para o grupo controle foi (63,1+6), para o grupo 40%
(76,7£5,2), grupo 30% (75,8+6,3) e grupo 20% (77,8+7,3). As taxas de acido Urico para o
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grupo controle foram3,35(+1,1), para o grupo 40% foi 5,49(+0,9), para o grupo 30% foi de
4,49(+1,3) e grupo 20% foi de 4,48(+,07). Por outro lado, os resultados das taxas de
creatinina mostraram significancia estatistica (p<0,001) para os grupos, 40 e 30% e
(p<0,0001) para o grupo 20% comparado ao grupo controle e para o acido Urico mostrou a
mesma significancia (p<0,001) para o grupo 40% e (p<0,05) para o grupo 30%, comparado
ao grupo controle. Quanto a taxa de filtracdo glomerular (TFG), foi utilizada a
correspondéncia de idade entre ratos e humanos. Os resultados mostraram que os trés
grupos tratados apresentaram significancia estatistica (p<0,0001), comparados ao grupo
controle. A média das taxas de glicemia para o grupo controle foi 167(+12,7), para o grupo
40% foi de 187(+22,9), para o grupo 30% foi de 190(+21,9) e para o grupo 20% foi de
185,9(+24,8). Os resultados das taxas de glicemia comparando os trés grupos onde foi
adicionado frutose a ragdo, ndo mostraram significancia estatistica. No entanto, na
comparacao isolada do grupo controle com o grupo 40%, os dados mostraram que ha
significancia estatistica (p<0,001). Quanto ao colesterol total, as taxas para o grupo controle
foram 45,8(+6,0), para o grupo 40% foi 63,8(+9,1), para o grupo 30% foi de 35,7(+10,7) e
grupo 20% foi de 73,6(+£8,1). Outro metabdlito proveniente da ingestdao de carboidratos
estudado foram as taxas de triglicerideos. Neste sentido, a média para o grupo controle foi
101,6(+22,01), para o grupo 40% foi 179,5(+45,07), para o grupo 30% 178.1(+42,9) e grupo
20% foi de 178,3(£32,93). Por outro lado, as taxas de colesterol total apresentaram
significancia estatistica (p<0,001) para o grupo 40% e (p<0,0001) para os grupos 30 e 20%,
quando comparados ao controle. Os testes para a obtencdo dos resultados dos
triglicerideos, apontam significancia estatistica (p<0,001) para o grupo 40% e p<0,01 para
os grupos 30 e 20%. A média para o grupo controle para a enzima AST foi de 115,9(+34,7),
para o grupo 40% foi de 133,5(+21,12), para o grupo 30% foi de 137(+14,66), e para o grupo
20% foi de 144,6(+x12,17). As taxas da enzima ALT para o grupo C foi de 76,7(x13,83), para
o grupo 40% foi de 97,6(+12,19), para o grupo 30% foi de 116,7(+27,6) e grupo 20% foi de
132,6(+37,39). A andlise estatistica dos dados obtidos da AST mostrou significancia p<0,05
para o grupo 20%, comparada ao controle. Por outro lado, a ALT mostrou significancia
estatistica p<0,01 para o grupo 30% e p<0,001para o grupo 20%, comparados ao grupo
controle.

Descritores: frutose; inflamacao; enfermagem; estudo experimental.
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RESISTENCIA BACTERIANA E SUAS COMPLICACOES NO USO
PROLONGADO DE ANTIBIOTICOS NO CONTEXTO HOSPITALAR

Enfermagem no cuidado ao adulto

Camille Castilhos Casagrande’
Paula Dallagnol?

Introducao: As bactérias sdo uma parte integral e inseparavel da vida na terra. Elas sao
encontradas em qualquer lugar, revestem a pele, as mucosas e cobrem o trato intestinal dos
homens e dos animais. Elas estdo intrinsecamente ligadas as vidas de organismos e aos
amplos ambientes em que habitam. Muitas das bactérias sao inofensivas. Algumas sdo
benéficas para seu hospedeiro (homem, animal, planta) e provém muitos nutrientes e
protecdo contra patégenos, limitando a habilidade de colonizacdo de bactérias nocivas. A
resisténcia bacteriana é uma manifestacao preocupante que ocorre quando as bactérias se
tornam capazes de resistir aos efeitos dos antibiéticos, tornando assim, esses medicamentos
menos eficazes no tratamento de infec¢Oes. Esta resisténcia ocorre quando as bactérias
desenvolvem a capacidade de sobreviver e se multiplicar apesar da presenca de um
antibiotico. No ambiente hospitalar, o uso prolongado de antibioticos pode levar ao
surgimento de cepas bacterianas resistentes, complicando o tratamento de infecgdes e
aumentando os riscos de morbidade e mortalidade entre os pacientes. O uso prolongado e
inadequado de antibidticos tem sido um dos principais fatores contribuintes para o aumento
da resisténcia bacteriana. Isso ocorre porque as bactérias podem sofrer mutagdes e
desenvolver mecanismos de resisténcia quando expostas a doses subterapéuticas, ou seja,
quando a quantidade administrada em um paciente é insuficiente para que ele atinja
concentragdes eficazes em seu organismo, deixando o paciente suscetivel a infeccbes e com
dificil melhora do quadro de saude. Objetivo: O objetivo deste estudo é investigar a relacdo
entre a resisténcia bacteriana e as complicacdes associadas ao uso prolongado de
antibidticos no ambiente hospitalar, buscando identificar os principais fatores que
contribuem para o desenvolvimento da resisténcia, bem como as consequéncias clinicas da
mesma. Metodologia: Relato de experiéncia da académica do 9° semestre do Curso de
Graduagao em Enfermagem na URI Campus de Erechim. Trabalho desenvolvido durante o
estagio supervisionado I no setor Clinica Cirdrgica I, de um hospital da cidade, no periodo
de 20/03 a 10/04. Durante o estagio realizado na unidade, foi atendido pela aluna, um
paciente com pos-operatério de protese de quadril que seguia com antibioticoterapia em
uso prolongado. Resultados e discussdo: O uso prolongado e inadequado de antibidticos
esta diretamente interligado ao aumento da resisténcia bacteriana. Foi observado que as
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bactérias expostas a doses subterapéuticas de antibioticos tinham uma maior probabilidade
de desenvolver mecanismos de resisténcia, tornando-se mais dificeis de serem combatidas
pelos medicamentos convencionais e tendo ndo aderéncia ao tratamento, além de gerar um
tempo maior na internacao de pacientes. O meio hospitalar constitui um vasto e excelente
habitat para as bactérias adquirirem resisténcia aos antibioticos. De um modo geral, o
paciente que esta internado, estda imunodeprimido e sujeito a diversas terapias
medicamentosas e/ou invasivas, que o torna susceptivel a adquirir infeccdo hospitalar.
Qualquer falha ou negligéncia dos profissionais de saude, em relagdo as medidas de controle
de infecgdo hospitalar como, por exemplo, a lavagem das maos, aumenta a chance de uma
infeccao hospitalar. (Postgate, 1992). Novos mecanismos de resisténcia estdo surgindo e se
espalhando pelo mundo, ameagando nossa capacidade de tratar doencas infecciosas
comuns, o que resulta em doenga prolongada, incapacidade e até morte. Sem
antimicrobianos eficazes para prevenir e tratar infec¢des, procedimentos médicos como
transplante de 6rgaos, quimioterapia, controle de diabetes e cirurgias de grande porte
(cesarianas ou proteses de quadril, por exemplo) tornam-se um grande risco de infecgdo
hospitalar podendo evoluir para uma sepse. A resisténcia aos antimicrobianos esta
colocando em risco o cumprimento dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS):
A resisténcia antimicrobiana (RAM) compromete a eficacia da prevencao e do tratamento
de um numero crescente de infeccbes por virus, bactérias, fungos e parasitas. A
RAM representa uma ameaca crescente a salde publica mundial e requer acdes de todos os
setores do governo e da sociedade. O sucesso de uma grande cirurgia ou quimioterapia
seria comprometido na auséncia de antibidticos eficazes, ocasionando danos ao paciente. O
prolongamento da doenga, a necessidade de mais testes e o uso de medicamentos mais
caros aumentam o custo da atenc¢do a saude para pacientes com infec¢des resistentes. Além
disso, as complicagdes decorrentes da resisténcia bacteriana, como o surgimento de super
bactérias resistentes, foram associadas a um aumento significativo nos custos de saude,
como o tempo de internacao hospitalar e taxas de mortalidade. Essas complicagbes
destacam a importancia de abordar a resisténcia bacteriana como uma questdo de saude
publica global, exigindo a implementacéo de estratégias que sejam eficazes na prevencao e
controle. (OMS, 2022). Consideracdes finais: A resisténcia bacteriana e suas complicagdes no
uso prolongado de antibidticos sdo fundamentais para refletir sobre a urgéncia e a
complexidade desse problema global, além de ser uma ameacga crescente a saude publica
em todo o mundo. E fundamental adotar praticas de uso responsavel de antibiéticos, como
seguir corretamente as prescricdes médicas, ndo compartilhar ou utilizar antibioticos sem
prescricdo, e buscar alternativas terapéuticas sempre que possivel para evitar o
desenvolvimento e disseminagdo da resisténcia bacteriana. O uso prolongado de
antibidticos deve ser cuidadosamente monitorado e avaliado pelos profissionais de saude
gue atuam diretamente com o paciente em cada setor, € importante que os profissionais
estejam atentos a cada reacao diferente na qual o paciente possa apresentar, e que
monitorem os sinais vitais de acordo com o estado clinico do mesmo. Em suma, o uso
prolongado de antibidticos em hospitais € uma pratica que deve ser abordada com cautela,
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levando em consideracao os potenciais riscos e beneficios, e adotando medidas para
minimizar os impactos negativos, como o desenvolvimento de resisténcia bacteriana.

Descritores: cuidado de enfermagem; tempo de internacao e uso racional de antibidticos
no ambiente hospitalar.
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O ENFERMEIRO COMO AGENTE NA EDUCACAO DE HABITOS
ALIMENTARES SAUDAVEIS NA INFANCIA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Enfermagem no cuidado a crianca

Caroline Dartora’

Eduarda Mariani Serraglio’
Julia Strapazzon Spinato’
Cibele Manfredini?

Angela Brustolin2

Introducéo: O enfermeiro, ao realizar atividades com criangas, torna-se agente da educacao
em saude, podendo abordar diferentes assuntos de forma globalizada. Com a atuacao no
projeto de extensdao “O olhar para a salde nas escolas: projeto de vida para crianca e
adolescentes”, surgiu a oportunidade de realizar uma atividade educativa com criangas
sobre habitos alimentares saudaveis, com o objetivo de complementar orientacdes
voltadas para a saude infantil no ambiente escolar. A salde e a educacdo estdo
constantemente conectadas e a interacdo entre elas, constitui um caminho importante para
a conquista da qualidade de vida e melhoria da saude infantil. A construcdo de praticas
pedagdgicas em saude torna-se um alicerce significativo no que se refere a proporcionar
conhecimentos direcionados a aquisi¢do de habitos saudaveis, principalmente na infancia.
(Carvalho, 2015). Objetivo: Relatar a experiéncia extensionista como agente na educacao
de habitos alimentares saudaveis na infancia. Método: Trata-se de um estudo do tipo relato
de experiéncia, realizado com informacdes obtidas com a vivéncia de académicas do sexto
e oitavo semestre do Curso de Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - URI Erechim e que atuam como bolsistas de
extensdo. A experiéncia ocorreu com a participagao no projeto de extensao intitulado “O
olhar para a saude nas escolas: projeto de vida para crianca e adolescentes”, durante o
periodo de setembro de 2023 a junho de 2024. Relato da experiéncia: As a¢des do referido
projeto estdo voltadas para a melhoria da saude das criancgas, visando um futuro melhor,
promovendo conhecimento para prevenir agravos fisicos e emocionais na populagao
infantil. O foco do projeto de extensdo sao criangas das escolas municipais de Erechim. No
municipio existe o Programa AABB comunidade que atua com as criangas que frequentam
as escolas municipais no sistema de turno contrario. Como o curso de enfermagem realiza
atividades nessa instituicao, integrando um projeto de extensdao multiprofissional, decidiu-
se integras as atividades dos dois projetos existentes para abranger um nimero maior de
escolares. Dessa forma ocorreu a oportunidade de realizar uma atividade, com as criancas,
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relacionada a alimentacdo saudavel. Essas estavam a faixa etdria de nove a dez anos,
cursando o quarto e quinto ano do ensino fundamental. A demanda surgiu a pedido delas,
pelo interesse de saber como cuidar de sua alimentacdo e qual a importancia para sua
saude. Falar sobre alimentacdo saudavel com escolares, € uma missao dos profissionais ndo
s da educacdo, mas também da familia, comunidade e profissionais da salude, pois esse
tema é considerado um aliado para a prevencao e tratamento de doencas. Ainda,
alimentar-se adequadamente, com alimentos saudaveis, ndo incluindo industrializados e
processados é uma forma de zelar pela saude, garantir melhor qualidade de vida e
melhorar a capacidade da crianga na realizacdao de suas atividades diarias, agora e no
futuro. (Alves; Cunha, 2020). Para orientar a dinamica a ser realizada, no primeiro momento
foi realizado uma apresentacdo oral, feita por meio de Slides ilustrados e ludicos, sobre
alimentacao saudavel, tipos de alimentos, coo devem ser consumidos e a importancia para
a saude. Na sequéncia foi implementado a dinamica com a seguinte metodologia: foram
usados recortes de figuras de alimentos e uma caixa separatéria dos alimentos saudaveis
e dos nao saudaveis. Os alunos sentaram-se em forma de circulo no chdo juntamente com
as bolsistas, foram mostradas todas as figuras, uma por vez, e ao mesmo tempo ia sendo
falado qual era o alimento correspondente. Apos isso foi explicado como funciona a caixa
dos alimentos saudaveis e nao saudaveis. A caixa possuia duas aberturas em forma de boca
representando duas faces, uma feliz e a outra triste. O rosto feliz correspondia ao lugar dos
alimentos saudaveis e o triste ao lugar dos alimentos ndo saudaveis. Cada aluno tinha que
pegar uma figura, dizer que alimento era, de que grupo fazia parte (alimentos construtores,
reguladores, energéticos ou energéticos extras) e se o alimento era saudavel ou ndo
saudavel e depositar a figura no lugar correspondente. Quando se fala em promover a
saude, no caso aqui com criancgas, € importante pensar em uma nova forma de fazer,
considerando os saberes de todos os envolvidos no processo, tendo como centro as
necessidades individuais. O enfermeiro necessita fundamentar o saber da crianga, a partir
da visdo que ela tem do problema proposto, para a partir disso planejar a estratégia de
acao, permitindo a autonomeia do individuo. (Vasconcelos; Grillo; Cabral, 2009). Por meio
da atividade implementada foi possivel observar que muitas criangas possuiam uma
alimentacao balanceada em casa, mesmo tendo resisténcia em comer frutas e verduras.
Grande parte delas, relatou consumir alimentos processados e ultra processados como por
exemplo: sucos de pacote, refrigerantes, macarrao instantaneo com certa frequéncia.
Diante destes relatos foi enfatizado sobre a inclusdo de alimentos como frutas, verduras e
carnes, ovos e laticinios na dieta e a ingesta com moderagao nos alimentos processados e
ultra processados. A ingesta de alimentos ultra processados, esta diretamente relacionada
com a obesidade e outras doencas cronicas nao transmissiveis que podem trazer prejuizos
para as criancas a curto e longo prazo. Isso em funcao destes alimentos serem altamente
caldricos, pobres em nutrientes, com alto teor de acucar, sal, gordura e conservantes.
Portanto a alimenta¢do é um fator extremamente significativo quando se fala em doencas
metabdlicas, pois o indice de obesidade infanto-juvenil esta fortemente ligado a habitos
alimentares e de vida. Desta forma, a alimentagdo saudavel deve ser pauta de assunto nas
escolas e nos meios onde encontram-se criancas e adolescentes (Souza; Molero; Goncalves,

53



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

2021). Grande parte das criancas que participaram da atividade proposta, ficaram
sensibilizadas com os assuntos abordados. Surgiram contribui¢cdes e perguntas pertinentes
0 que agregou na atividade. Também foi possivel promover a socializacdo e integragdo dos
alunos entre os mesmos, o que promoveu conforto e um momento de amizade entre os
alunos durante a dinamica. Consideracdes finais: Por meio do engajamento e da
contribuicao das criancas obteve-se resultados positivos, o que destaca a importancia de
integrar praticas pedagdgicas em saude na educacdo, visando a promocao da saude,
juntamente com papel das a¢des da enfermagem. A atividade propiciou uma experiéncia
educativa e integrativa, evidenciando que o aprendizado pode ser divertido e ao mesmo
tempo significativo. Este projeto exemplifica como praticas pedagdgicas em saude podem
contribuir significativamente para o desenvolvimento integral do publico infanto-juvenil
objetivando desenvolver adultos saudaveis e funcionais, assim como, proporcionou um
valioso aprendizado e desenvolvimento pessoal, académico e futuramente profissional
para as académicas de enfermagem envolvidas. Espera-se que futuras iniciativas na area
da saude, principalmente no ambito da enfermagem, continuem a explorar e implementar
essas metodologias, ampliando seu impacto positivo na educagao infanto-juvenil.

Descritores: alimentacao saudavel; enfermagem pediatrica; pratica pedagdgica
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GESTAO DE ORTESES, PROTESES E MATERIAIS ESTERILIZADOS RELATO
DE EXPERIENCIA

Gestao/gerenciamento dos servicos de saude

Chaiane Erica Giacomel Baldo'
Neiva de Oliveira Prestes?
Paula Dall Agnol?

Rafael Anténio Narzetti?
Luana Ferrdo?

Introducao: A equipe de saude trabalha na prestacdo de servicos, focando sempre na
individualidade e fornecendo um atendimento eficaz a cada um de seus clientes. As
atividades de rotina do centro cirtrgico (CC), por fim, acabaram ficando mecanizadas. Com
base nisso, surge o conceito de humanizagdo, que nada mais é do que conjunto de valores,
técnicas, comportamentos e agdes, que, construidas dentro de seus principios, promovem a
qualidade das relacGes entre as pessoas no servico de saude. A humanizacdo permite
desenvolver a empatia com o cliente, permitindo o acolhimento de forma gentil, eficiente e
agil. Os hospitais comecaram a desenvolver acdes mais “humanizadas”. E importante
ressaltar que o cuidado nao requer que o enfermeiro atue somente de forma cientifica e
clinica, mas também de modo humanitario e moral (Bernardes; Quintilio, 2021). O
enfermeiro atua operando de forma a planejar, gerenciar, administrar e realizar tarefas e
procedimentos, assumindo a lideranca da unidade e de sua equipe. Especificamente no CC,
o profissional atua em todas as fases do tratamento (Almeida et a/, 2023). Neste cenario, o
estoque de materiais para poder prestar assisténcia adequada é imprescindivel, sendo assim,
a Central de Material e Esterilizagdo (CME) € o ambiente que promove o processamento
especializado dos instrumentos hospitalares, e é fundamental para controlar as Infeccbes
Relacionadas a Assisténcia a Saude (Farias, 2023). A partir disso desde que a enfermagem
foi criada, sempre existiu quem fizesse um controle de materiais ou de recursos humanos.
De encontro a isso, as Orteses, Proteses e Materiais Especiais (OPME), sdo recursos materiais
especificos usados nas instituicdes de saude, pela medicina, odontologia, e demais areas da
saude, todas responsaveis pela sua utilizacdo, cumprindo normas e rotinas, visando a
exceléncia e qualidade do trabalho, buscando garantir os resultados alcancados (Cassimira,
2020). Objetivo: Relatar a experiéncia académica acerca da importancia do enfermeiro na
gestao de OPME. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia da académica do nono
semestre do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do
Alto Uruguai e das Missdes (URI Erechim), desenvolvido no Centro Cirdrgico/OPME de um
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hospital no Norte do Rio Grande do Sul, durante o Estagio Supervisionado em Enfermagem
I, no periodo de margo a abril de 2024. Resultados: A partir desta experiéncia foi possivel
conhecer o processo de trabalho no setor de OPME e a importancia da sua gestao. Sendo
assim, acompanhou-se as praticas de separacao de materiais, etapa de esterilizacao,
classificacdo das caixas para diferentes cirurgias, leitura de termos de consentimentos para
realizagdo de procedimentos, autorizagdo de familiares e/ou pacientes para a inser¢ao de
oOrteses, proteses ou materiais especiais durante a operagao, entre outros. Pode-se perceber
a importancia da rigorosa organizacao desta unidade para garantir que os materiais corretos
estejam disponiveis no momento certo, nas quantidades adequadas e em boas condicbes
de uso. Esta vivéncia proporcionou ampliar o conhecimento acerca da importancia da gestdo
da OPME, onde o controle de materiais € crucial para garantir a eficiéncia dos processos,
seguranca dos pacientes e a qualidade da assisténcia a saude. Para isso, existem algumas
etapas essenciais na gestao do setor como: planejamento e aquisi¢ao de materiais de acordo
com a demanda; definicdo do estoque ideal e contato com as empresas fornecedoras;
recebimento e inspecao; armazenamento e controle de estoque; distribuicdo e controle do
uso; além de todos os registros documentais pertinentes. Discussdo: De acordo com a
Agéncia Nacional de Saude (ANS), o termo "OPME" é complexo e com muitos interesses
envolvidos. Os processos de aquisicao desses materiais sao de responsabilidade do gestor
hospitalar, conforme a realizacdao dos procedimentos. A portaria SAS/MS n° 403 de 7 de
maio de 2015, revogada pela portaria SAS/MS 1302 de 1° de agosto de 2007, regulamenta
todas as etapas, desde a aquisicdo até a utilizagdo desses produtos (Brasil, 2015). Nesse
sentido, vem a necessidade de garantir um estoque para um possivel uso futuro. O controle
destes estoques pode ser feito através das listas, atualizando entradas e saidas de materiais,
para que se possa conhecer o fluxo de materiais e as principais demandas do servi¢o. Ao
verificar uma diferenca entre a lista e o nimero de materiais, deve proceder-se uma
recontagem, principalmente por serem materiais de custo elevado e de tamanhos variaveis,
requerendo um processo de aquisicio diferente (De Souza; Monteiro, 2021). E do
conhecimento de todos que a gestdo da saude publica se torna cada vez mais dificil, e o uso
indevido de materiais ou a falta de preparo dos gestores desses materiais de alto custo
podem contribuir ainda mais para que este cenario piore cada vez mais. Sendo assim,
conhecer os principais problemas pode facilitar a criacdo de estratégias e evitar o
desperdicio de recursos relacionados as orteses, proteses e materiais especiais (Martins,
2020). Consideracdes finais: A experiéncia foi de grande valia, uma vez que proporcionou
maior aprendizado sobre a OPME e sua importancia no ambiente cirdrgico, além de
aperfeicoar o conhecimento sobre a gestdo desta unidade. Nota-se os diversos desafios
deste setor em razédo da complexidade dos dispositivos fornecidos, da alta rotatividade de
materiais e do controle rigoroso de estoque, exigindo assim, excelentes fluxos e processos.
A vivéncia neste setor contribuiu ainda mais para ampliagao do olhar académico sobre a
importancia do enfermeiro na pratica cirlrgica e gestdao de OPME.

Descritores: enfermeiros; gestdo em saude; enfermagem cirdrgica.
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CONSULTAS DE ENFERMAGEM NO AMBULATORIO DE PREMATURIDADE
— UM RELATO DE EXPERIENCIA

Enfermagem no cuidado a crianga
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Introducao: A prematuridade é definida pela Organizacdao Mundial da Saude (OMS) como o
nascimento de bebés acima de 20 e abaixo de 37 semanas de gestacao. Os pré-termos
necessitam uma atencdo individualizada, especializada e cuidados especificos para
sobreviverem, crescerem e se desenvolverem de forma saudavel, minimizando riscos de
danos e limitacoes (Brasil, 2023). Para isso, no Rio Grande do Sul, foi estabelecido os
Ambulatorios Especializados no Atendimento ao Prematuro Egresso das Unidades de
Tratamento Intensivo Neonatal, para o atendimento dos recém-nascidos, da area regional
ou macrorregional de abrangéncia, mensalmente e que no mesmo dia sejam assistidos por
toda a equipe multiprofissional que atua no referido ambulatério. (Rio Grande do Sul, 2010).
Sendo assim, no municipio de Erechim, a Fundacdo Hospitalar Santa Terezinha de Erechim
(FHSTE) e a Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai de das Missdes - URI Erechim,
uniram-se e estruturaram o Ambulatoério de Prematuridade no Centro de Praticas em Saude
- ambulatério da URI Erechim. Objetivo: Relatar a experiéncia académica na consulta de
enfermagem do ambulatério de prematuridade no Centro de Praticas em Saldde -
ambulatério da URI Erechim. Método: Trata-se de um estudo qualitativo do tipo relato de
experiéncia, realizado com informacbes obtidas a partir da vivéncia das bolsistas de
extensdo, académicas de enfermagem do oitavo semestre do Curso de Graduacao em
Enfermagem da URI - Erechim. A experiéncia ocorreu com a participacdo no projeto de
extensdo intitulado “Consulta de Enfermagem a Gestante de Alto Risco e Recém-Nascido
Prematuro Egresso da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, no Ambulatério da URI
Erechim”, no periodo de setembro de 2023 a junho de 2024 no ambulatério de
prematuridade da URI Erechim. Relato da experiéncia: O ambulatério de prematuridade da
URI Erechim realiza atendimentos especializados para os bebés prematuros egressos da
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) da FHSTE. Os prematuros sao encaminhados para o
ambulatério no momento da alta hospitalar e apds cada consulta é realizado o
agendamento para a préxima visita ao ambulatério. E necessario ressaltar que as consultas
precisam compor uma avaliacdo global do prematuro, desta forma, torna-se necessario o
acompanhamento conjunto de uma equipe multiprofissional composta por enfermeiros,
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fonoaudiodlogos, fisioterapeutas, nutricionista, psicélogo, e as diferentes especialidades
médicas conforme o necessario. Sendo preconizado que as avaliacbes e consultas no
ambulatério devem ser realizadas no mesmo dia, evitando deslocamentos repetidos e
transtornos para o bebé e a familia (Silveira, 2012). O atendimento ao prematuro e sua
familia, no ambulatério referido anteriormente, ocorre de forma multiprofissional. Cada
crianga é acolhida por uma pediatra juntamente com residentes e académicos do curso de
medicina, por uma enfermeira professora, duas bolsistas do projeto de extensdo e
académicos do curso de enfermagem, ainda por uma fisioterapeuta que representa a
unidade hospitalar de origem dos prematuros atendidos. Todos os profissionais atendem
no mesmo dia e horario, onde os pacientes passam de uma avaliacdo para outra. A
enfermeira sempre na primeira consulta da familia orienta em relacdo a rotina do
ambulatorio, as avaliacdes que serao realizadas e a dinamica de cada dia de atendimento.
As consultas de enfermagem sao realizadas de forma sistematizada utilizando o processo
de enfermagem como ferramenta de avaliacao. Nestas, a assisténcia esta direcionada aos
cuidados do prematuro e sua familia vislumbrando o desenvolvimento adequado,
acompanhando o seu crescimento e desenvolvimento, supervisionando o esquema vacinal,
apoiando os pais em suas dificuldades, reforcando o planejamento reprodutivo e os direitos
da familia de prematuro. A consulta ao recém-nascido tem como objetivo, auxiliar a familia
sobre a amamentacao, imunizagao, observar os resultados da triagem neonatal, investigar a
rede de apoio e ajustar a caderneta da crianca. Ainda, € um momento oportuno para revisar
as necessidades da puérpera e acolher a figura paterna, tendo em conta sua importancia no
bem-estar da familia. (Brasil, 2012). Para sistematizar a assisténcia de enfermagem no
ambulatério, foi elaborado um formuléario de atendimento a ser preenchido durante a
primeira consulta. Essa ferramenta é composta por questdes relacionadas ao pré-natal,
nascimento, periodo de hospitalizacdo, alta hospitalar, condigdes socioecondmicas,
estrutura familiar e detalhes da residéncia. Todas elas tém como objetivo conhecer a
realidade individual de cada bebé e familia, para identificar situacbes e condicSes que
contribuam para o desenvolvimento do bebé e estruturar as orientagdes necessarias para o
cuidado com o prematuro na residéncia. A consulta é realizada com escuta qualificada,
sanando as duvidas e realizando a educagdao em saude. Na sequéncia das perguntas
realizadas, verifica-se o esquema vacinal, as anota¢des da caderneta da crianca, anamnese,
avaliagdo dos sinais vitais e o exame fisico especifico. No exame fisico geral, sao avaliadas e
realizadas as medidas antropométricas (perimetro cefalico, perimetro abdominal, perimetro
toracico, perimetro braquial e o comprimento); verificacao da pressao arterial; saturagao de
oxigénio; peso; ausculta pulmonar, cardiaca e abdominal; avaliagdo das fontanelas, pele e
anexos e outros sinais que possam ser importantes na avaliagdo individual. Apos realizagao
do exame fisico e realizacdo das medidas é avaliado nas curvas internacionais de
crescimento os dados obtidos em cada grafico utilizado para acompanhar o crescimento e
desenvolvimento da crianga no parametro adequado para sua idade. Além disso, é realizada
a avaliacdo dos marcos do desenvolvimento do nascimento aos 6 meses e dos 6 meses a 1
ano e meio, também composta na caderneta da crianca. O acompanhamento ambulatorial
dos recém-nascidos prematuros é importante para a avaliagdo do seu crescimento e
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desenvolvimento. Nos dois primeiros anos de vida os programas follow-up, com equipes
multiprofissionais, sdo recomendados para que seja realizado uma avaliacao global, com
afericdto das medidas antropométricas, exame fisico detalhado, levantamento de
informacdes que direcionam o cuidado as necessidades do prematuro e de sua familia com
o objetivo de identificagdo dos prematuros de alto risco e a prevencdo de complicacdes
precocemente. (Fonseca et a/, 2016). Ainda é disponibilizado que a familia exponha suas
dificuldades e duvidas, realizado orienta¢des e ofertado dicas para auxiliar na resolucao das
situacbes, e conforme necessidade sdo realizados encaminhamentos para outros
profissionais. O atendimento psicolégico é o mais indicado, pois verifica-se que as maes e
familia necessitam deste acompanhamento e suporte, a fim de desempenharem o cuidado
da melhor forma. Tendo em vista que um bebé pré-termo necessita de cuidados especificos
e delicados, causando um desgaste emocional no cuidador. Com a utilizacdo do processo
de enfermagem sdo elencados diagnosticos de enfermagem e intervencdes necessarias para
cada diagnostico, e orientadas para a familia realizar em casa. Os procedimentos e avaliacdes
realizadas na consulta sdo registradas no prontuario do paciente, como rotina do
ambulatorio, que fica sob a responsabilidade da professora orientadora e no prontuario
eletronico do paciente no sistema TASY da FHSTE. Estes registros sequem o formato SOAP.
Para o registro das informacgdes obtidas no processo de enfermagem a recomendacgéo é que
seja utilizada os campos do sistema SOAP, sendo S composto por informagdes coletadas de
forma subjetiva, na entrevista com a familia; O é o objetivo com informacgdes do exame fisico
e exames realizados; A é a avaliacdo dos problemas encontrados e o P é o plano de cuidados
elaborados para a assisténcia. (COREN, 2020). Dentre as acdes da enfermagem na assisténcia
ao prematuro constam a criagao de materiais educativos para serem trabalhados na sala de
espera ou durante as consultas. Foram produzidos materiais contendo informacdes sobre
amamentacdo, engasgo e manobra de desengasgo, local e posicdo correta para o bebé
dormir. O material didatico instrucional escrito é visto como uma ferramenta importante
para as orientacbes aos pais, permite que estes participem mais do cuidado com o
prematuro, contribuindo para modificar a pratica de educacédo em saude. (Busatto et al,
2021). Consideracdes finais: A realizagdo das consultas de enfermagem em prematuros
egressos da UTI neonatal no ambulatorio da URI Erechim, propicia uma expansao no
conhecimento tedrico e pratico relacionado ao atendimento e cuidado com os prematuros.
Os atendimentos sao extremamente importantes para o desenvolvimento das académicas
tanto para aprimoramento da area da pediatria como também para outras areas da
profissao, sendo de fundamental relevancia para o crescimento profissional da bolsista e da
académica voluntaria. As vivéncias possibilitam evolucao na visualizacao pratica da atuacao
do enfermeiro na assisténcia a crianca, em distintos cenarios de gravidade/criticidade por
atender bebés prematuros egressos da UTI, que na maioria das vezes necessitam uma
atencao especial relacionada a saude. Deste modo, destaca-se a importancia do
conhecimento e a melhor maneira de transmiti-lo em uma consulta.

Descritores: nascimento prematuro; desenvolvimento infantil; processo de enfermagem
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PREVENCAO DA VIOLENCIA NA ESCOLA POR MEIO DE ACAO
EDUCATIVA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Enfermagem no cuidado a crianca
Eduarda Mariani Serraglio’
Caroline Dartora’
Julia Spinatto’
Cibele Manfredini?
Angela Brustolin?

Introducao: A Organizacao Mundial de Saude define violéncia como sendo a aplicacdo de
forca ou poder, de forma de ameaca ou efetivamente, seja contra a prépria pessoa, um outro
individuo ou sociedade, que visa a gerar lesdo, morte, dano psiquico no desenvolvimento
ou outras privacdes. (Krug, 2002). Em 2007 foi instituido o Programa Saude na Escola — PSE,
uma agao conjunta do Ministério da Educacdo e da Saude, visando auxiliar na formagao de
escolares da rede basica de educacao, realizando agdes de prevencdo, promogao e atencao
a saude. Diante as diferentes acbes que devem ser realizadas através do PSE estdo as
direcionadas ao combate a violéncia. (Brasil 2007). Com isso, o projeto de extensado “O olhar
para a saude nas escolas: projeto de vida para crianca e adolescentes”, proposto pelo curso
de Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
MissGes — URI Erechim, em parceria com a Secretaria de Educacao e Secretaria de Saude,
realizam atividades nas escolas municipais, com intuito de promover as a¢des do PSE. Dentre
os objetivos do projeto aparece: “Orientar os adolescentes e as criangas para o cuidado com
o corpo, mente, espirito, ambiente, familia e sociedade, para um futuro saudavel”, onde
investiga-se os temas mais necessarios para cada grupo de escolares e planeja-se as
atividades a serem desenvolvidas. Objetivo: Relatar a experiéncia de académicas ao
desenvolver acdes educativas para a prevencdo da violéncia nas escolas. Método: E um
estudo do tipo relato de experiéncia, realizado com informagdes obtidas com a vivéncia de
académicas, do sexto e oitavo semestre do Curso de Graduacdao em Enfermagem da
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - URI Erechim e que atuam
como bolsistas de extensdo. A experiéncia ocorreu com a participagdo no projeto de
extensdo intitulado "O olhar para a salde nas escolas: projeto de vida para crianga e
adolescentes”, durante a atividade desenvolvida em uma escola municipal, no periodo de
setembro de 2023 a junho de 2024. Relato da experiéncia: Uma das escolas, que recebe o
projeto de extensdo, identificou a necessidade de abordar o tema violéncia com seus
estudantes. Sabedores de que os alunos, em assuntos como esse, geralmente tém mais
interesse quando alguém que ndo é do seu convivio diario fala e orienta, a direcao da escola
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convidou as bolsistas para trabalhar o tema com as turmas do oitavo ano do ensino
fundamental, com alunos entre 13 e 15 anos. Como o numero de alunos era grande, foram
definidos dois turnos de atividades com divisao dos alunos. Nos dois turnos, a atividade foi
desenvolvida com a mesma dinamica. Iniciado com a apresentacao do tema por meio de
slides dinamicos e chamativos, afim de ter a atencdo dos alunos. Os slides foram elaborados
de maneira breve falando sobre bullying, cyber bullying, violéncia psicoldgica, violéncia
sexual, suicidio, automutilagcdo, depressdo e isolamento social. Ao falar de violéncia com
escolares, logo surge o bullying como tema importante a ser discutido, pois ele representa
atitudes rudes, que causam medo e que muitas vezes ocorre sem um motivo especifico. As
desigualdades podem ser consideradas as causas dessa violéncia. Por vezes a escola e a
familia ndo tem conhecimento de que a crianga sofra essa violéncia e muito menos aquela
que pratica. A escola, pode se sentir despreparada para trabalhar esses assuntos e preferem
se omitir. (Silva; Borges, 2018). Nesse sentido, a escola onde foi realizado a atividade busca
realizar atividades educativas com a participacao de profissionais que tem pratica para
abordar o assunto com as criancas e adolescentes. Apds a apresentacdo dos tipos de
violéncia, a turma foi divida grupos de trés alunos. Cada grupo recebeu um dos temas
abordados na apresentagao, uma folha A4 dividida pela metade. Os alunos tiveram que
responder, na folha, trés perguntas relacionadas ao assunto recebido: o que é, como
prevenir e como procurar ajuda. A violéncia produz resultados negativos, que podem ser
imediatos ou futuros, interferindo no desenvolvimento infantil. Realizar diferentes
abordagens sobre esse tema, nas escolas, para os alunos e também para os professores é
necessario para estimular a reflexdo e mostrar as consequéncias da violéncia, seja na escola,
na familia ou na sociedade. (Martins; Faust, 2018). Os escolares além de responder as trés
perguntas, utilizaram a criatividade e falaram sobre o tema por meio de desenhos. O
desenho infantil é visto como um simbolo e uma forma da crianga expressar o seu universo,
tornando-se um facilitador para apresentar uma mensagem. E uma ferramenta que
possibilita a crianga demonstrar seus sentimentos, sua visao de mundo, suas vivencias e
experiéncias, dentro de sua cultura. (Souza, 2013). Depois que todos os grupos finalizaram
a atividade, as académicas, com a utilizacdo de um fio de 13, fixaram todas a folhas
trabalhadas, com uma fita, montando assim um varal da violéncia. Esse, ficou exposto na
escola, para que os alunos de outras turmas pudessem contemplar, refletindo sobre o tema
e tendo a oportunidade de saber que € possivel procurar ajuda, seja na escola, na unidade
basica de saude e com a familia. As atividades de saude, lidicas e chamativas, aumentam o
conhecimento e as habilidades dos alunos para o autocuidado, contribuem para a prevencao
de comportamentos de risco, assim como para o desenvolvimento do pensamento critico e
dos valores que apoiam um estilo de vida saudavel. (Mont'alverne; Catrib, 2014).
Consideracoes finais: Com as atividades praticas realizadas, foi possivel analisar, de modo
cauteloso, as dificuldades do publico jovem em relacdo a compreensao sobre o assunto
violéncia. Duvidas foram sanadas e com o desenrolar da atividade, novas surgiram. Contudo,
destaca-se a relevancia de atividades como estas serem elaboradas, pensando no publico
alvo, a fim de se obter maior concentracdo dos envolvidos. Praticas como essas sao de
grande importancia, em especial nas regides de maior vulnerabilidade e é fundamental a
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sensibilidade e apoio da escola e dos escolares, assim oferecendo abertura para se
expressarem. Estas acbes tiveram uma excelente aceitacdo pela escola, pois existe uma
intensa preocupacao com o futuro da salude das criancas e adolescentes. Desta forma e
entende-se que atividades educativas sao importantes e necessarias tanto para os
académicos do Curso de Graduagdo em Enfermagem da URI Erechim, quanto para as
criangas e os adolescentes. Ademais, este resumo busca transpassar sobre a relevancia do
topico e o conhecimento adquirido aos demais.

Descritores: instituicdes de ensino; comportamento agressivo; atividades educativas.
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SAUDE DO HOMEM: EDUCACAO EM SAUDE SOBRE O CANCER DE
PROSTATA E A SAUDE MENTAL
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Introducdo: O cancer de prostata tem sua fisiopatologia iniciada por mutacSes genéticas
nas células da prostata, que podem ser desencadeadas por fatores hereditarios, exposigao
a substancias carcinogénicas ou eventos aleatérios ao longo da vida (Vieira et a/, 2012). Ele
aparece quando as células da prostata passam a se dividir e se multiplicar de forma
desordenada, constituindo-se um tumor que pode se desenvolver rapidamente,
disseminando-se para outros 6rgaos do corpo e podendo levar a morte (Gueler, 2002 apud
Ribeiro, Oparacz, Culibaba, 2006). De acordo com o Instituto Nacional do Cancer de
Prostata, o cancer de préstata é o segundo em incidéncia no mundo e a quinta causa de
mortalidade por tumores malignos entre os homens, a excecdao do cancer de pele nao
melanoma, no Brasil, o cancer de préstata atinge todos os anos no pais cerca de 60 mil
pessoas (INCA, 2014). O envelhecimento é o principal fator de risco para o individuo
desenvolver cancer (INCA, 2009). Quando o individuo recebe o diagnostico de cancer a
saude mental também fica fragilizada, desencadeando ampla gama de emocdes e
questionamentos que afetam profundamente a vida do paciente, resultando em momentos
de desequilibrio emocional e conflitos internos, o que leva a um sofrimento consideravel e
que podem potencializar as tendéncias autodestrutivas e no seu limite, levar ao suicidio.
(Silva; Aquino; Santos, 2008) O risco de suicidio aumentado em pacientes oncoldgicos, esta
relacionado principalmente ao fato de que o diagnostico de cancer faz com que o individuo
enfrente o sofrimento severo e tenha que lidar com questdes de finitude, podendo
desencadear um periodo de crise na vida do paciente (Sengul et a/, 2014). Nos pacientes
oncoldgicos, varios fatores podem estar associados ao maior risco de suicidio, como por
exemplo, o histérico de doenca mental e dor. Nos tumores de cabega e pescoco, prostata,
pulmao e pancreas, tem-se maior risco de suicidio (Leung et al, 2013). Zendron et al. (2018),
em seu estudo realizado em um centro oncoloégico em Sao Paulo, verificou a incidéncia do
risco de suicidio em pacientes com cancer de préstata nos casos diagnosticados ha até 6
meses. No estudo de Fanger et a/. (2010), aplicaram a HADs (Escala Hospitalar de Ansiedade
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e Depressdao) e o questionario MINI (International Neuropsychiatric Interview) e
constataram que de 250 pacientes, 10,8% deles revelaram ter escore positivo para
ansiedade e 6,8% para depressao. O risco para suicidio na amostra de pacientes foi de 4,8%.
O tratamento do cancer tem evoluido nas Ultimas décadas, porém ainda existem efeitos
colaterais: queda de cabelo, problemas gastricos, lesdes na pele devido a radioterapia,
podendo afetar seriamente o bem-estar, a independéncia e o sentimento de autoestima
do individuo. Essas sdo as questdes cruciais que devem ser consideradas quando as
decisdes relativas ao tratamento oncolégico estdo sendo Estabelecidas, Bem Como Durante
O Seu Andamento, Que Tende A Ser Prolongado E Agressivo. Objetivos: Relatar A
Experiéncia de uma Intervencao de Educacao em Saude Junto aos Colaboradores de uma
Empresa Alimenticia Sobre o Cancer de Prostata e a Saude Mental. Metodologia: A
intervencdo ocorreu no dia dezesseis de outubro de dois mil e vinte e trés, no periodo da
noite, em uma empresa alimenticia de um municipio do norte do Rio Grande do Sul, por
meio da disciplina de Projeto Integrador II do curso de Enfermagem da URI Erechim. Apos
a chegada na empresa foi realizada a apresentagdo do grupo de académicas da turma 2022
e inicialmente foi realizado o momento de apresentacédo das discentes e dos participantes.
Com o uso dos slides foi abordada a relagdo entre o cancer de prostata e saide mental. Foi
explicado as causas do cancer de prostata, sintomas e formas de diagndstico precoce e
prevencao, e a importancia da atengdo para a salude mental. Apds foi proposta uma
dinamica na qual os colaboradores responderam perguntas sobre a tematica utilizando
placas em que constavam as palavras mito e verdade. Para isso, os colaboradores foram
divididos em quatro grupos de trés pessoas. A dinamica consistiu em distribuir placas de
mito e verdade para os grupos, as académicas de enfermagem fizeram perguntas
relacionadas ao assunto e os colaboradores, ap6s conversarem sobre o questionamento
classificavam a informacao como Mito ou Verdade, utilizando as placas. E as duvidas foram
esclarecidas no momento da resposta das perguntas. Ao final foi entreque um bombom
junto com um cartdo sobre os métodos de prevencdo. Para divulgar a intervencao foram
realizadas publicacSes nas midias sociais, /instagram da Enfermagem 2022 e jornais locais.
Resultados: Participaram da intervencao 12 colaboradores do sexo masculino, dentre estes,
dois imigrantes venezuelanos. Com a apresentacao obteve-se ampla participacao e
percebeu-se que os colaboradores compreenderam o assunto, contribuindo para o sucesso
da intervencao. Através da coleta do cartdo avaliativo foi possivel identificar excelentes
avaliagOes escritas e por meio da avaliacao das notas de 0 a 10, que variaram em uma média
de 9 e 10. Consideracdes finais: Acredita-se que a intervencgao despertou a curiosidade dos
participantes em relacdo ao assunto e também estimulou a busca pelo autocuidado. Para
as académicas foi uma oportunidade de engrandecer o aprendizado e interagir com um
grupo de colaboradores da empresa, conhecer e integrar outras populacdes e espacos. Foi
possivel identificar também a empresa como mais um campo de atuagdo para os
enfermeiros visando a saude dos trabalhadores, algo hoje imprescindivel nas empresas e
espacos ocupacionais.

Descritores: enfermagem; cancer de prostata; saude mental; cuidado.
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Introducédo: O Centro de Material e Esterilizagdo (CME) é o setor hospitalar no qual é
realizado todo o processamento de produtos para satde (PPS). E o local onde ocorre a
limpeza, desinfeccao, embalagem, esterilizacdo, armazenamento e distribuicao dos materiais
para todos os setores do hospital (Moreira et al, 2022). E importante salientar, que o as
etapas do processamento dos artigos no CME sdao de responsabilidade da equipe de
enfermagem, cabendo ao enfermeiro a funcdo de gestor da unidade, incluindo a
responsabilidade técnica e operacional (Foscenca et al, 2024). Dessa maneira, as atividades
desenvolvidas pelo enfermeiro no CME, é fundamental e necessario, uma vez que o
resultado do processo de trabalho no CME deve proporcionar um cuidado seguro aos
pacientes (Gongalves et al, 2023). Sendo assim, o principal objetivo do CME é garantir
qualidade e seguranca no PPS, tornando necesséaria a atuagdo de uma equipe capacitada
que busque constantemente atualizagdo do conhecimento técnico. Com isso, a equipe tem
responsabilidade na distribuicdo de materiais para o consumo da saude livres de qualquer
contaminagdo, contribuindo indiretamente para seguranca do paciente. Ademais, é
importante enfermeiros capacitados para garantir a qualidade dos servicos e liderar suas
equipes (Pereira et al, 2021; Gongalves et al, 2023). Objetivo: relatar a experiéncia académica
acerca da atuacao do enfermeiro frente a lideranga e gestao do CME. Metodologia: Trata-se
de um relato de experiéncia do académico, do décimo semestre do Curso de Graduacdao em
Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI) —
Erechim, este estudo foi desenvolvido no CME, de um hospital no Norte do Rio Grande do
Sul (RS), durante a realizagdo do Estagio Supervisionado em Enfermagem [, no periodo de
marco a abril de 2024. Resultados: A partir da vivéncia no CME, foi possivel observar a
importancia desta unidade na seguranga do paciente e na qualidade da assisténcia a saude.
A experiéncia no CME proporcionou maior conhecimento no PPS, uma vez que foi observada
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todas as etapas, desde o recebimento de materiais sujos, limpeza, desinfeccao, realizagdo
da embalagem, esterilizagao, verificagdo da eficacia do processamento de autoclavagem até
seu armazenamento e distribuicdo. Nesta perspectiva a atuagdo do enfermeiro se destaca
como elemento crucial para o bom funcionamento do CME, garantindo a qualidade dos
processos de limpeza, desinfeccdo e esterilizacdo de PPS. Identificado as responsabilidades
do enfermeiro no que se refere gestdao e lideranca deste setor e da equipe, incluindo:
capacitagcao dos profissionais, garantir a execu¢ao da equipe e assim sigam as normas e
protocolos de esterilizacdo; atualizagdo de protocolos pertinentes ao PPS; controle e
monitoragao da qualidade do PPS; registro documental de todas as etapas do processo de
esterilizacdo para garantir rastreabilidade e seguranca; controle do estoque de materiais,
evitando falta ou excedentes; acompanhamento da manutencao preventiva dos
equipamentos de esterilizacdo, como autoclaves e lavadoras ultrassonicas; busca por
conhecimento sobre novas tecnologias e métodos de esterilizagdo; implementagdo de
melhorias nos processos do CME; além da promocao de um ambiente de trabalho positivo
com comunicagao eficaz e valorizacao da equipe. Pode-se perceber que o enfermeiro
desempenha um papel crucial neste setor, garantindo a seguranca do paciente, a qualidade
da assisténcia a saude, a otimizagdo dos recursos e a valorizacao profissional. Através de seu
conhecimento, lideranca e compromisso com a qualidade, o enfermeiro contribui para a
prevencao de infec¢des hospitalares, promocao da saude e o bem-estar dos pacientes e
equipe. Discussdao: O CME presta assisténcia de modo indireto para o paciente, tendo em
vista que as atividades desenvolvidas no setor irao refletir nos efeitos do tratamento e nos
cuidados ofertados pelos profissionais. Dessa maneira, € fundamental que o enfermeiro
tenha total conhecimento quando aos materiais utilizados e PPS, tendo a responsabilidade
de minimizar riscos de contaminagao aos pacientes e consequentemente, custos a
instituicao (Souza et al, 2020). Os protocolos sao documentos que indicam ao profissional
seu papel e sua atuacdo perante a central, além das suas fungdes a serem desenvolvidas.
Assim a equipe de enfermagem ira desenvolver todas as etapas do PPS de forma correta e
segura. Entretanto, cabe ao enfermeiro realizar essa conscientizacdo a sua equipe sobre a
educacao continuada e da importancia da atualizacao frequente das novas descobertas
cientificas e pesquisas relatadas nas normas e protocolos de seguranca e procedimento
(Moreira et al, 2022). Consideragdes finais: A vivéncia no CME é de suma importancia para
a formagdo de futuros enfermeiros, tendo em vista a relevancia que o setor tem para a
assisténcia segura em todas as unidades do hospital. Essa oportunidade de conhecer,
aprender e atuar no CME proporcionou um olhar ampliado acerca da atuagao do enfermeiro,
o qual nado esta a frente da assisténcia direta, no entanto tem um papel fundamental, de
maneira indireta, na seguranca do paciente. Portanto, vivenciar essa experiéncia mostra a
relevancia que o enfermeiro tem junto com a sua equipe, bem como sua atuacdo na
liderancga e na gestao dentro do CME e sabendo que isso ira refletir na qualidade do cuidado
prestado ao paciente.

Descritores: centro de material e esterilizagdo; enfermagem; seguranga do paciente
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Introducao: Pacientes submetidos a internagdes hospitalares prolongadas apresentam
diversos desafios de carater fisicos, psicolégicos e sociais que necessitam de uma
abordagem integral da equipe de enfermagem frente ao cuidado para com esse paciente,
estando alinhada com os saberes e cuidados também da equipe multidisciplinar. Estas
internagdes podem ser necessarias devido a condi¢des crénicas complicadas, necessidade
de antibioticoterapia, lesdes traumaticas graves ou outros estados de salde que envolvem
atendimento intensivo e continuo. (Silva, 2014). Objetivo: através deste resumo académico
foi possivel analisar as dificuldades enfrentadas por pacientes com internagdo prolongada,
abordando os impactos fisicos, psicolégicos e sociais dessa condi¢cdo. Pretendeu-se
identificar os principais desafios enfrentados tanto pelos pacientes quanto pelos
profissionais de saude, explorar as consequéncias a longo prazo para a qualidade de vida e
a recuperacao, e discutir possiveis estratégias de manejo e suporte para melhorar o cuidado
e a experiéncia desses individuos. Método: relato de experiéncia de académica do nono
semestre do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do
Alto Uruguai e das Missoes - URI Erechim, desenvolvido na Unidade Cirdrgica de um hospital
no norte do RS, durante o Estagio Supervisionado em Enfermagem I, no periodo 20/03/2024
a 10/04/2024. Durante o estagio realizado na clinica cirdrgica, foi realizado atendimento a
paciente com internacdao prolongada devido a infeccdo hospitalar em decorréncia de
procedimento cirdrgico com implante. Relato de experiéncia: com uma breve busca na
literatura, os principais desafios que sao reportados sao que para o paciente que é
submetido a internagdo prolongada sao as dificuldades fisicas, sendo que essas podem estar
ligadas a complicacSes decorrentes da imobilidade prolongada, como ulceras de presséo e
atrofia muscular. Outro fator que traz um desafio é a questao emocional deste paciente, que
trouxe a tona sentimentos de ansiedade, relacionada a alta e, a permanéncia na maior parte
do tempo dentro do hospital. Nas visitas de enfermagem foram trazidos relatos em que
salientou-se a poucas informacdes sobre a condicao clinica e, principalmente, sobre o
isolamento social, devido a restricdo de visitas ao ambiente hospitalar. Além disso,
percebeu-se a dificuldade social em decorréncia da estrutura familiar ser fragil no cuidado,
na falta de interesse ou de informacdes sobre os procedimentos a serem adotados apoés a
alta hospitalar. Outro ponto que pode-se observar € a transi¢do do cuidado onde essa pode
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afetar a rotina anterior dos familiares, como a administracdo de medicamentos e
acompanhamento do paciente, visto que anteriormente o cuidado era feito por profissionais
da area prestando 24 horas de apoio ao paciente. (Silva, 2018). A importancia de discutir as
abordagens e intervengdes especificas que os enfermeiros podem implementar para
enfrentar as dificuldades identificadas anteriormente. Isso pode incluir a implementacao de
protocolos de prevencdo de Ulceras de pressdao e outras complicagdes fisicas, o
fornecimento de apoio psicossocial por meio de conversas terapéuticas e intervencdes de
saude mental, o encaminhamento para servicos de assisténcia social e financeira, a educacao
do paciente e da familia sobre cuidados de acompanhamento e a coordenacao do cuidado
durante a transi¢cdo para o domicilio. No Ministério da Saude a portaria de niumero 2.809,
de 7 de dezembro de 2012 fala sobre como o SUS estabelece uma organizacao frente aos
cuidados prolongados na rede de atengdo em saude, isso pode ser feito através da criagdo
de unidades especializadas em cuidados prolongados em hospitais de referéncia, centros
de reabilitagdo ou instituicbes de longa permanéncia, além da oferta de servigcos domiciliares
de assisténcia multiprofissional (Ministério da Saude, 2012). Com essa organizagdo dos
cuidados prolongados no SUS geralmente é possivel identificar e avaliar as necessidades
dos pacientes que precisam de cuidados a longo prazo com uma abordagem integral;
planejar e implementar um plano de cuidados individualizado, que contemple as
necessidades fisicas, emocionais, sociais e funcionais do paciente prestando cuidados
clinicos especializados, reabilitacdo fisica e cognitiva, terapias ocupacionais,
acompanhamento psicossocial e suporte familiar. Imprescindivel o monitoramento e
avaliacao periddica da evolucao do paciente, ajustando o plano de cuidados conforme
necessario para garantir a eficacia e a qualidade da assisténcia prestada. (Ministério Da
Saude, 2012). Ao oferecer cuidados especializados, apoio psicossocial e coordenagdo de
cuidados eficaz, os enfermeiros contribuem significativamente para o bem-estar e a
qualidade de vida desses pacientes. Estratégias de cuidado centradas no paciente, trabalho
em equipe interprofissional e interven¢des baseadas em evidéncias sdo fundamentais para
otimizar os resultados e promover uma experiéncia de internagdo mais positiva. (Cardoso,
2011). Consideracdes finais: A analise das dificuldades enfrentadas por pacientes com
internacao prolongada revela uma complexidade multifacetada que exige uma abordagem
integral e colaborativa para o cuidado. Os desafios fisicos, como Ulceras de pressao e atrofia
muscular, sdo frequentemente exacerbados pela imobilidade prolongada, enquanto as
questdes emocionais e socials, como a ansiedade e o isolamento, impactam
significativamente o bem-estar dos pacientes. A experiéncia relatada durante o estagio
supervisionado reforca a necessidade de estratégias de manejo especificas e bem
coordenadas para enfrentar esses desafios (Modas; Nunes, 20219). Os enfermeiros
desempenham um papel crucial na implementacao de intervencdes que visem nao apenas
a prevencao de complicagbes fisicas, mas também o suporte emocional e social dos
pacientes. A promoc¢do de uma comunicacao clara, o fornecimento de apoio psicossocial e
a educacao continua da familia sé@o essenciais para melhorar a experiéncia do paciente e a
transicdo para o cuidado domiciliar. Portanto, é fundamental que a equipe de saude,
especialmente os enfermeiros, adotem uma abordagem centrada no paciente, coordenando
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cuidados e estratégias de suporte que atendam as necessidades fisicas, emocionais e sociais.
O trabalho em equipe interprofissional e a utilizacdo de intervencdes baseadas em
evidéncias sao elementos-chave para otimizar os resultados e promover uma qualidade de
vida mais elevada para pacientes com internacao prolongada.

Descritores: cuidado de enfermagem; tempo de internacao e integralidade em sadde.

Referéncias:

CARDOSO, Luciele, GALERA, Sueli Aparecida Frari. O cuidado em salde mental na
atualidade. Rev. Esc Enferm USP, v. 45, n. 3, p. 687-1. 2011Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/reeusp/v45n3/v45n3a20.pdf médica.

Ministério da Saude. PORTARIA N° 2.809, DE 7 DE DEZEMBRO DE 2012. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2012/prt2809_07_12_2012.html.

SILVA AS.et al Fatores de atraso na alta hospitalar em hospitais de ensino. Rev. Saude
Publica, v. 48, n. 2, p.314-1. 2014. Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/rsp/v48n2/0034-8910-rsp-48-2-0314.pdf.

SILVA, R.P; PINTO, P.I, ALENCAR, A.M.C,; Efeitos da hospitalizacao prolongada: o impacto
da internacdo na vida paciente e seus cuidadores. Revista Saude, (Sta. Maria). 2018;

MODAS, Diana Andreia Santos. NUNES, Elisabete Maria Garcia Teles. Instrumentos de

avaliagao do risco de prolongamento de internacao hospitalar. Acta Paulista de
Enfermagem, v. 32, n. 2, p. 237-245, 1 mar. 2019.

73


http://www.scielo.br/pdf/reeusp/v45n3/v45n3a20.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2012/prt2809_07_12_2012.html
http://www.scielo.br/pdf/rsp/v48n2/0034-8910-rsp-48-2-0314.pdf

XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

EDUCACAO EM SAUDE PARA UMA TURMA DE ALUNOS DO CEJA,
PREVENCAO E CONHECIMENTO SOBRE INFECCOES SEXUALMENTE
TRANSMISSIVEIS

Enfermagem na saude coletiva

Héllen Caroline Lange Kohls'
Jady da Cruz’

Fabiana Albuquerque Moura'
Julia Strapazzon Spinato’
Larissa Carla Bernardi’
Milena Lopes de Couto’
Marciane Kessler?

Angela Maria Brustolin®

Introducéo: As Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) sdo um grave problema de saude
publica em todo o mundo. Podem gerar graves complicagdes para a saude, como
infertilidade, doencas inflamatorias pélvicas e cancer (Brasil, 2023). A prevencao e o
conhecimento sobre as ISTs sdo fundamentais para reduzir sua incidéncia e impacto na
sociedade. A falta de informacao e praticas sexuais sem protecdo sdo fatores de risco
significativos para a transmissao dessas doencas. Portanto, é essencial que seja ofertado
acesso as informacgdes precisas e atualizadas sobre as ISTs, bem como sobre os métodos de
prevencao disponiveis. (Brasil, 2023). Analisando o perfil epidemioldgico, identifica-se uma
maior proporcao de infeccdes entre a populacao feminina de baixa renda e na faixa etaria
de 13 a 19 anos (Souza, 2020). Essa vulnerabilidade pode ser atribuida a fatores como inicio
precoce da atividade sexual, multiplos parceiros, abuso de drogas, baixa adesdo ao uso de
preservativos, instabilidade emocional, baixa escolaridade, desigualdade de género e falta
de politicas publicas de saude eficazes para essa faixa etaria (Souza, 2020). Neste contexto,
destaca-se que o Centro de Educacao de Jovens e Adultos (CEJA) como uma instituicao que
engloba escolares jovens em sua grande maioria socialmente vulneraveis, um contexto que
merece atencao e intervengdes de Educacao em Saude. A finalidade do CEJA é proporcionar
0 acesso a educagao e a capacitacao as pessoas que, por diversos motivos, ndo concluiram
a Educagdo Basica na idade certa (SEDUC, 2017), ou que por vezes ndao conseguem
frequentar a escola em periodo diurno e diariamente devido inser¢ao no mercado. Baseado
na Teoria de Enfermagem do Autocuidado de Dorothea Orem, considera-se que a
prevencao seja a maneira mais efetiva de combate aos agravos e ressalta a importancia do
autocuidado na promogao da saude. Assim, tem-se como objetivo: relatar a experiéncia de
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académicos de enfermagem sobre uma acao educativa com foco nas infec¢cdes sexualmente
transmissiveis realizada para alunos do CEJA de um municipio do norte Gaucho. Método:
Trata-se de um estudo qualitativo do tipo relato de experiéncia. A intervencao foi realizada
em 2023 a partir de um projeto construido na disciplina de Projeto de Intervencao
Profissional do Curso de Graduacdao em Enfermagem da URI Erechim. A intervencgdo foi
realizada em uma turma do Ensino Fundamental do CEJA, com alunos de 15 a 53 anos de
idade e constituiu-se em dois momentos: um diagnéstico situacional para conhecer o
publico-alvo e identificar as principais fragilidades e lacunas no conhecimento em saude e
em segundo momento a intervenc¢éo do projeto. Na primeira visita, foi realizada a dinamica
“quebra gelo” e ap6s foi aplicado um formulario anénimo com perguntas variadas sobre
questOes de saude para o diagnostico situacional. Os resultados foram analisados e a
maioria das respostas sugeriram a necessidade de maiores informacdes sobre o tema IST.
Na segunda visita, foi realizada a intervencao, com a utilizagdo da dinamica chamada “Quem
vé cara, ndo vé IST". Nessa dinamica, com o uso de copos com agua ou vinagre, os alunos
tiveram a oportunidade de compreender e assimilar a transmissao de ISTs. Foram colocados
numa mesa 12 copos (9 com agua e 3 com vinagre branco) e cada aluno pegou um copo.
Ap0s os alunos foram orientados que poderiam trocar o copo com o colega ou permanecer
com o copo que escolheram com tempo de um minuto para tomada de decisdo. Em seguida,
os académicos injetaram com uma seringa 10ml de suco de repolho roxo (solugdo
reveladora dentro de cada copo) com alteragdo da cor do liquido do copo para rosa,
significava presenca da infeccdo e se alterasse para roxo, significava auséncia de infeccao.
Apds todos serem revelados, foi proporcionada a reflexdo do quanto é importante a
prevencao, pois a doencga pode estar silenciosa. Para a segunda dinamica foi utilizado um
papel pardo que apresentava um organograma com o titulo “O que € IST?", com espacos
demarcados para construcao da explicagdo. Cada participante recebeu folhas de oficio com
imagens e descricdes, que foram organizados conforme orientacdo. As coordenadas
utilizadas para orientar os alunos foram: HIV/Aids, Sifilis, HPV, Hepatite B e Herpes genital.
Cada nome de IST seguia com a pergunta "o que é€?” e um espago em branco. Neste espaco
os participantes tiveram de preencher com o nome da doenga e seu respectivo significado,
seguido dos sinais e sintomas, transmissao e diagnostico, tratamento, prevencao e imagens
juntamente com as informacgdes. Cada resposta dos participantes era corrigida quando
necessario e discutida. As descrigdes, as imagens e os nomes das IST eram diferenciados por
cores para facilitar aos participantes a identificacdo. Ao final, todas as possiveis duvidas
foram sanadas, pacotes com preservativos masculinos foram entregues aos alunos e o cartaz
contendo o organograma completo foi entregue a escola para exposicao. Resultados: O
diagnostico situacional evidenciou uma caréncia de conhecimentos sobre as IST e as formas
de transmissao e prevencao. A intervencao evidenciou um grande interesse dos alunos do
CEJA na tematica abordada. O uso de metodologias ativas e Udicas permitiu a interacao e
aproximacgdo entre os atores e contribuiu para aquisicdo e fixacdo de conhecimento e
reflexdo critica sobre o conteludo abordado. A utilizacdo de uma dinamica que envolveu um
experimento e um organograma com informacgdes sobre IST construido pelos proprios
alunos possibilitou uma maior interagdo da turma e gerou questionamentos a respeito do
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tema. Ao final da intervencao foi aplicado um questionario anénimo aos alunos para
avaliacao da proposta de intervencao e aprendizado, e as opg¢des de resposta eram emojis
gue expressavam se o conhecimento adquirido foi “péssimo”, “ruim”, “regular”, “gostei” ou
“excelente”. O resultado da avaliagdo demonstrou que 88,9% assinalaram a opgao
“excelente” e os demais "gostei”, evidenciando uma interveng¢do de educagao em salde com
resultados satisfatorios. Consideracdes finais: Foi possivel concluir que o projeto integrador
foi de suma importancia para a formacao profissional dos académicos, considerando que a
educacao em saude é uma das competéncias do Enfermeiro e deve ser sem duvida uma
habilidade. A intervencdo sobre educacdo em saude baseada em dinamicas interativas e
lidicas, mesmo com a populacdo de adolescentes e adulta, possibilitam o desenvolvimento
cognitivo racional, raciocinio légico e reflexivo, conscientizagdo sobre cuidados,
compreensao da dimensao do problema e aplicabilidade dos conhecimentos. Como
sugestdao para os proximos projetos, podera ser realizada uma campanha com checagem
das carteiras de vacinagao e orientacdes/intervencoes, visto que, a maioria dos alunos, nao
tinha certeza de sua situacao vacinal quando abordado a tematica vacina HPV, sendo a
prevencao primaria a formas mais eficazes de combate as doencas e agravos.

Descritores: educacdo em enfermagem; infec¢des sexualmente transmissiveis; servico de
enfermagem escolar; enfermagem.
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A IMPORTANCIA DOS PROTOCOLOS NO PROCESSAMENTO DE
MATERIAIS ESTERILIZADOS NO CENTRO DE MATERIAL E ESTERILIZACAO
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Introducao: A Central de Material e Esterilizagdo (CME) é a unidade encarregada de receber,
descontaminar, preparar e esterilizar materiais médicos e roupas cirurgicas, além de
armazena-los para uso futuro (Souza, 2021). O CME é uma unidade crucial dentro dos
servicos de saude, sendo responsavel pelo processamento de produtos destinados a
procedimentos hospitalares, que exigem descontaminacdo, desinfeccao e esterilizagdo.
Como essa unidade desempenha um papel critico na seguranga do paciente e no controle
de infec¢des, todos os procedimentos hospitalares dependem de materiais devidamente
esterilizados e limpos (Gomes, 2020). A ciéncia da esterilizagdo tem menos de 200 anos,
evoluiu significativamente desde a descoberta das bactérias e a busca pela eliminagdo
microbiana. Até a década de 1940, a limpeza e preparacdo de materiais eram feitas de forma
descentralizada, pela equipe de enfermagem. A partir da década de 1950, comecaram a
surgir CMEs parcialmente centralizadas, possibilitando uma esterilizagdo padronizada,
garantindo maior eficacia e com o crescimento tecnoldgico e a evolucao da infraestrutura
hospitalar no final do século XX, as CMEs se tornaram centralizadas e supervisionadas por
enfermeiros especializados, proporcionando maior seguranga e controle de qualidade no
processamento (Graziano, 2011). O correto processamento de produtos para a saude (PPS)
é crucial no ambiente hospitalar, especialmente no bloco cirirgico, onde a seguranca do
paciente é fundamental. Protocolos bem descritos e rigorosos sdo essenciais para minimizar
o risco de infec¢Oes e otimizar os procedimentos cirdrgicos (ANVISA, 2004). Objetivo: Relatar
a experiéncia académica sobre a importancia dos protocolos no CME. Metodologia: Trata-
se de um relato de experiéncia da académica do nono semestre do Curso de Graduagao em
Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missées (URI) -
Erechim, desenvolvido no CME de um hospital no Norte do Rio Grande do Sul, durante o
Estagio Supervisionado em Enfermagem I, no periodo de marco a abril de 2024. Resultados:
Com a vivéncia do estagio no CME, pode-se participar ativamente de varias atividades
relacionadas ao processamento, observando diretamente como os protocolos eram
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aplicados em todas as etapas. Os protocolos assumem um papel crucial para a seguranga
do paciente, a eficiéncia dos processos e a qualidade da assisténcia a satde. E fundamental
na padronizagdo das rotinas de trabalho, uma vez que é definido cada etapa e os
procedimentos a serem seguidos por todos os membros da equipe de enfermagem. Além
disso, asseguram a confiabilidade dos processos e melhoram a comunicagdo da equipe. A
partir desta experiéncia, foi possivel evidenciar que a implementacao e o cumprimento dos
protocolos contribuem para a criagdo de uma cultura de seguranca no CME, onde a
seguranca do a qualidade dos processos sao prioridades. Sendo assim, o enfermeiro tem
papel fundamental na implementacdo dos protocolos na rotina didria da unidade. Seu
conhecimento e lideranga no CME sao primordiais para a seguranca do paciente, a qualidade
da assisténcia a saude e a otimizagdo dos processos neste setor. Discussdo: Além de
processar materiais de maneira segura e eficaz, os protocolos de esterilizacdo tém uma
ligagdo direta com a seguranca do paciente e a prevencao de infecgdes hospitalares. Os
protocolos permitem identificar e gerenciar riscos com mais precisdo, reduzindo o numero
de infeccdes associadas ao cuidado em saude e melhorando os resultados clinicos. O
controle de qualidade é outro aspecto fundamental no processamento de materiais
esterilizados. Protocolos claros e detalhados facilitam a rastreabilidade, permitindo que os
hospitais monitorem o historico do processamento de materiais, identifiquem problemas
potenciais e ajudem a garantir a seguranca do paciente. A necessidade de formacao e
treinamento de profissionais da CME também é uma parte importante da seguranca.
Profissionais bem treinados e atualizados com as melhores praticas podem seguir
protocolos com eficacia, garantindo que a esterilizacdo seja realizada de acordo com
padrdes estabelecidos. A Resolucdo RDC n° 15, de 15 de marco de 2012, da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Ministério da saude, 2012), estabelece requisitos para boas
praticas no processamento de produtos para salde, especialmente para CMEs. A
conformidade com essa resolucdo € crucial para manter padrdes elevados de seguranga e
qualidade nos servigos de saude. Os protocolos para esterilizacdo estabelecidos pela RDC
n° 15 sdao fundamentais para assegurar a integridade dos materiais esterilizados (Brasil,
2022). Eles também reforcam a necessidade de um responsavel técnico (RT), um profissional
de nivel superior habilitado, para supervisionar a CME e garantir que todos os equipamentos
sejam qualificados e mantidos conforme especificacdes do fabricante (Araudjo, 2022). Esses
requisitos e boas praticas sdo cruciais para reduzir riscos, evitar infeccbes e garantir a
seguranga durante o procedimento (Araujo, 2019). Consideragdes finais: A implementagéo
dos protocolos no CME é imprescindivel para garantir o correto processamento, promover
a seguranca do paciente e a qualidade na assisténcia e, consequentemente, a prevencao de
infeccdes hospitalares. Contudo, exige uma abordagem abrangente, incluindo padronizagao
das etapas de esterilizagdo, controle de qualidade e da rastreabilidade. Além disso, a
capacitagao dos profissionais da enfermagem é essencial para garantir que os profissionais
do CME estejam atualizados e preparados para seguir rigorosamente os protocolos.

Descritores: centro cirlrgico; enfermagem; centro de material e esterilizacao; protocolos;
seguranga do paciente; qualidade da assisténcia a saude.
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Introducao: Conforme o Ministério da Saude, o Brasil é o Unico pais da América Latina com
uma politica de saude especifica para a populacdo masculina: A Politica Nacional de
Atencao Integral a Saude do Homem (PNAISH). As acdes da PNAISH, instituida no ambito
do Sistema Unico de Satde no ano de 2009, buscam promover acdes de salide e romper
os obstaculos que impedem os homens de frequentar os servicos de saude, que tem como
caracteristica desse publico protelar a procura de atendimento, permitindo que os quadros
se agravam, chegando aos servicos de saude nas fases mais avancadas da doenca
(Ministério da Saude, Brasilia, 2008). Mesmo com o aumento da expectativa de vida, os
homens vivem cerca de 7 anos a menos que as mulheres e apresentam um risco de 40% a
50% maior de Obito por doencas crénicas ndo-transmissiveis, principalmente por doencas
cardiovasculares e doencas respiratorias (IBGE, 2015). Conforme o Vigitel 2020, esse risco é
aumentado entre os homens que fazem uso prejudicial de alcool, possuem dieta e estilo
de vida pouco saudaveis, com pressao alta e com alto indice de massa corporal. A Pesquisa
Nacional de Saude (PNS), de 2013 traz a analise de resultados que a proporgao de procura
por atendimento de saude foi maior para as mulheres (18,5%) que para os homens (11,9%).
Dados da Pesquisa Nacional de Saude (PNS), de 2013, mostraram que a prevaléncia de
hipertensao arterial sistémica (HAS) aferida a partir dos 18 anos de idade foi 22,8% em uma
amostra de 59.402 individuos. Naqueles com mais de 75 anos, a prevaléncia estimada foi
de 47,17%. No grupo etario de 18 a 74 anos, a prevaléncia foi maior entre os homens, tendo
as mulheres apresentado leve predominancia apenas a partir dos 75 anos de idade (IBGE,
2013). Conforme a edicao da Estatistica Cardiovascular - Brasil, de 2021, as doencas
cardiovasculares sdo a causa nimero 1 de morte no Brasil. Sua prevaléncia é de 6,1% da
populacdo e vem crescendo desde 1990 devido ao crescimento e envelhecimento
populacional. De acordo com dados do Sistema Unico de Saude (SUS), o nimero de
hospitalizagdes por Infarto Agudo do Miocardio (IAM) no sistema publico aumentou 54%
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de 2008 a 2019, ajustado para a populacdo e houve 3.085.359 hospitalizacbes por
insuficiéncia cardiaca de 2008 a 2019 (Oliveira et al, 2021). Oliveira et al (2022) traz o
Acidente Vascular Cerebral (AVC) como a segunda causa de morte no Brasil. De acordo
com o Registro Joinvasc, um estudo realizado em Joinville entre os anos de 1995 a 2013
onde foram catalogados cerca de 10.800 casos de AVC, a proporcao de AVC Isquémico
aumentou 12%, enquanto a de AVC Hemorragico diminuiu 16%. Dentre elas também a
Insuficiéncia Cardiaca, uma sindrome clinica caracterizada pela incapacidade do coracao
para atuar adequadamente como bomba, ou seja, por déficit de contracao/ relaxamento,
comprometendo o funcionamento do organismo assim, reduzindo a qualidade de vida e
sobrevida. E considerada a via final comum das agressdes sobre o coracdo e neste contexto,
os fatores de risco cardiovasculares estdo diretamente relacionados quer seja de forma
independente, como a hipertensao arterial ou em conjunto (diabetes, hipertensao arterial,
tabagismo, dislipidemia, sedentarismo) culminando no desenvolvimento da doenca arterial
coronariana que pode levar ao infarto agudo do miocardio ou diminui¢do da performance
do coragao por déficit cronico de perfusdo do musculo cardiaco. (Hospital Albert Einstein,
2020). A miocardite é uma inflamacdo que acomete o tecido muscular do coragdo, que
causa morte nos tecidos. Sua principal causa sao doencas virais, como: infeccoes
bacterianas, alto consumo de alcool, uso de drogas, doencas autoimunes, doencas de
Chagas e febre reumatica. (Otavio Gebara, 2023). Dados publicados em 2019 pela
Federacao Internacional de Diabetes, o Brasil ocupava o quinto lugar no mundo em
quantidade de adultos com diabetes, totalizando 16,8 milhdes de individuos, 46% dos quais
desconhece ser portador da condicao. No Brasil, em 2019, o percentual de adultos (>18
anos de idade) com excesso de peso e obesidade em 2019 foi de 57,5%, conforme dados
do IBGE. Visando o IV principio da Politica a Saude do Homem que busca orientar a
populagdo masculina e a comunidade sobre a promocao, prevencao, protecao, tratamento
e recuperagao dos agravos e enfermidades do homem, torna-se importante orientar sobre
habitos de vida saudaveis, os riscos que uma ma alimentacao, falta de atividade fisica e um
estilo de vida sedentario pode culminar em doencas cardiovasculares, como a HAS, infarto
agudo do miocardio e acidente vascular cerebral. Objetivo: Orientar publico alvo masculino,
sobre a importancia do novembro azul e o cuidado com a saude no geral. Método: O
projeto tratou-se de uma intervencao com trabalhadores de uma Empresa alimenticia de
Erechim, Rio Grande do Sul. Inicialmente foi realizada uma pesquisa bibliografica, para
embasar a proposta de intervencdao em relagdo ao assunto. O grupo deslocou-se até a
empresa no dia 23.11.2023, para realizar a intervencao do projeto. Foi realizado o Jogo do
dado que funcionou da seguinte forma: para um colaborador jogar o dado, o niUmero que
caira correspondera a uma questao. Realizamos a leitura da questdao e pedimos para o
colaborador responder. Se o mesmo acertar a resposta, explicar o que fez acertar, caso o
mesmo erre a questdo, realizamos uma explicacdo do porqué a resposta estara incorreta;
apo6s esse momento inicial do Jogo do dado, sera realizado a verificacdo de: Pressdo arterial,
IMC, saturacao tecidual e frequéncia cardiaca. Os dados foram fornecidos aos
colaboradores em um papel previamente elaborado e todos foram orientados a buscar o
servico de saude para acompanhamento das condi¢des de saude. Além disso, elaborado
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um banner com resumo explicativo das doengas, seus sinais, sintomas e orientagao de
habitos que previnem as doencgas selecionadas para elaboracdo do projeto, também
preparado um folder com um resumo de como manter um estilo de vida saudavel que
preserve a salde do coragao e saude no geral, que sera entregue aos colaboradores. Todos
os custos para a realizacdo do projeto foram de responsabilidade das alunas. Resultados:
Participaram da atividade 06 colaboradores, percebeu-se que os mesmos conseguiram
sanar algumas duvidas a partir da explanacdo das académicas e da participagdo das
dinamicas. Também observou-se que os participantes mostraram-se satisfeitos com as
atividades realizadas na intervengao, especialmente no momento em que as discentes
puderam realizar abordagem individual apds a afericdo das medidas antropométricas,
pressao arterial e hemoglicoteste. Consideracdes finais: Apesar de hoje em dia esse assunto
ser mais divulgado, ainda ha um grande estigma em relacdo a saude do aparelho
reprodutor masculino e cuidados em patologias. Mesmo sendo de extrema importancia,
ainda sao poucos os homens que realizam o exame do toque e exames de rotina que sao
essenciais para o diagndstico precoce do cancer e demais patologias, com tudo, os projetos
elaborados na graduacdo de Enfermagem e intervenc¢des sao de extrema importancia para
conscientizar essa populacdo de sua importancia e também para crescimento na vida
académica.

Descritores: novembro azul; doencas cardiovasculares e autocuidado; enfermagem
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VIVENCIAS DE PROFISSIONAIS E VOLUNTARIOS NA MAIOR
CATASTROFE CLIMATICA DO RIO GRANDE DO SUL

Enfermagem na salde coletiva
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Diogo Roza Monteiro'
Marciane Kessler?

Eliana Buss?

Introducgédo: A tragédia climatica ocorrida no RS em maio de 2024, por meio de enchentes,
alagamentos e deslizamentos, causou uma grave crise humanitaria, ressaltando a
importancia de conhecer as experiéncias de enfermeiros, moradores das cidades atingidas
e voluntarios. O estado de calamidade publica foi declarado pelo Decreto n°® 57.596 devido
as intensas chuvas, necessitando de interveng¢des rapidas e eficientes. Entre os dias de 24
de abril e 4 de maio o RS foi afetado por uma grande tragédia climatica afetando 478 dos
497 municipios gauchos. Foram registrados 420 mm nesse periodo, enquanto a média
anual do estado é de aproximadamente 1.500mm. Nesses dez dias o estado recebeu cerca
de ¥ do volume de chuva esperado para o ano todo, afetando 95% dos municipios
gauchos com alagamentos, inundacdes, deslizamentos e estragos em infraestrutura.
Meteorologistas explicam que a catastrofe é resultado de pelo menos trés fendmenos:
cavado agindo sobre a regido, deixando o tempo instavel, corredor de umidade vindo da
Amazonia e bloqueio atmosférico, reflexo da onda de calor. Um Boletim atualizado do dia
09/06/2024 as 09h informou que 478 municipios foram afetados, 18.854 pessoas em
abrigos, 423.486 desalojados, 2.398.255 afetados, 806 feridos, 38 desaparecidos e 173
obitos confirmados. No contexto da enfermagem, a teoria ambientalista de Florence
Nightingale destaca a importancia de um ambiente saudavel para a cura, enquanto a teoria
holistica de Myra Levine enfatiza um cuidado integral e humanizado, essencial em
desastres naturais. Devido ao estado de calamidade publica, se observa na teoria
ambientalista de Florence Nightingale os trés principios que podem ser aplicados: a cura,
a lideranca e a agao global. Sua teoria também esta alicercada a cinco pontos, identificados
na tragédia, os quais acreditava ser essenciais para se obter uma casa saudavel: agua e ar
puros, saneamento basico, limpeza e luminosidade, pois acreditava que um ambiente
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saudavel era fundamental para a cura (Riegel, 2021). Principios e elementos estes que se
encontravam ausentes na tragédia, colocando a populacdo em risco de adoecer por
doencas infecciosas e contagiosas, desenvolver complicacdes de quadros clinicos,
agudizacdo de doengas cronicas e até mesmo o risco de novas endemias e/ou epidemias.
J& na teoria holistica de Myra Levine, o ato de cuidar é promovido como uma pratica
acessivel, humanizada e essencial na area da saude. Nessa abordagem, é fundamental
enxergar o ser humano de maneira integral, reconhecendo sua natureza complexa. Ou seja,
avaliando suas condi¢bes clinicas, mas também seu psicologico e sua estrutura familiar.
Segundo Levine, o enfermeiro deve concentrar suas agdes na preservacao da integridade
do paciente, sendo parte integrante do ambiente e compartilhando um conjunto de
habilidades, conhecimentos e compaixdao. Dessa forma, auxiliando cada paciente a
enfrentar os desafios do ambiente e a resolver problemas da sua maneira. A eficacia das
intervencbes é avaliada pela manutengdo da integridade do paciente. Em suma, a
abordagem holistica da enfermagem se baseia na ideologia do cuidado completo e
integrado, que leva em conta suas necessidades fisicas, emocionais, sociais, econdmicas e
espirituais (Fagundes, 1983). Reconhecendo a recente catastrofe, foi identificada a
importancia de um projeto de educagdo em saude relacionado a tragédias climaticas e
ambientais para académicos de enfermagem. Objetivo: Organizou-se um evento, a fim de
conhecer a experiéncia de enfermeiros e voluntarios que atuaram na tragédia climatica e
ambiental no RS em maio de 2024 e o relato de moradores afetados. Método: Trata-se de
um estudo qualitativo do tipo relato de experiéncia. A intervengao foi realizada a partir de
um projeto construido na disciplina de Projeto de Intervencao Profissional em Enfermagem
do Curso de Graduagdo em Enfermagem da URI Erechim. A intervencao foi a realizacao de
um seminario em formato de roda de conversa que aconteceu no dia 19 de junho, na sala
3.16 no prédio 3 da URI na cidade de Erechim-RS, com inicio as 19h15min com duragao
aproximada de 3 horas. O intuito desse evento foi disseminar aos académicos do curso de
graduagdo em Enfermagem, informagdes sobre gestdo de recursos fisicos, humanos e
financeiros, prevencao de doencas e impactos fisicos e mentais da populagdo envolvida
com a tragédia, a partir de relatos de profissionais da sadde e voluntarios de dois
municipios: Mugum e Barra do Rio Azul (RS). Para isso, contamos com a presenca, via
google meet, das enfermeiras destes municipios. Os principais assuntos abordados por
ambas foram: a gestao dos servigos de saude com falta de recursos materiais e estruturais,
principais doengas que podem surgir em meio a enchentes, cuidados para prevenir
doencas oportunas em situacao de enchente e perspectiva relacionadas a evolugdo da
saude (fisica e mental) das pessoas atingidas daqui um ano. Além disso, o seminario contou
com a presenga de dois relatores (académicos de enfermagem da URI Erechim) que
atuaram como voluntarios em municipios afetados, que retrataram suas vivéncias e
aprendizados enquanto auxiliaram na limpeza de residéncias e ruas, e na busca e
mapeamento de moradores que apresentavam necessidades em saude. Os principais
assuntos abordados por ambos foram: a perspectiva de saude das pessoas afetadas pelas
enchentes (fisica e mental) e o que poderia auxiliar a saude dessas pessoas a longo prazo,
visto que muitas pessoas perderam tudo e terdo que recomecar do zero. Para finalizar,
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tivemos a participacao de um morador da cidade de Porto Alegre que trabalha na URI
como professor e contou sobre sua vivéncia e necessidades nesses dias em que a capital
do RS estava parcialmente alagada. Os principais assuntos abordados foram: bairros em
que a agua arruinou as residéncias, abastecimento de agua e luz em Porto Alegre (RS),
acoes para ajudar aos desabrigados, percepgdo em relacdo a saude/necessidades dos
afetados. Resultados: E pertinente concluir que, através do seminério realizado, com ajuda
mutua e participacdo dos académicos de enfermagem, foi alcangado o propoésito deste
projeto de intervencdo. Conhecendo as experiéncias de enfermeiros, moradores e
voluntarios que vivenciaram as enchentes no RS em maio de 2024, foi possivel alcangar um
novo olhar e novas perspectivas frente ao contexto e situacdes relatadas. A gestao de
recursos, a relevancia da conexao com a comunidade, a avaliacdo das condicdes atuais e
emergentes, a falta de recursos disponiveis para trabalhar e a necessidade e formas de se
reinventar, foram alguns dos principais pontos referidos pelas enfermeiras. Posteriormente,
o morador da cidade de Porto Alegre narrou sua experiéncia, transmitindo sentimento de
inseguranca, medo e incertezas sobre o que poderia ocorrer com ele e sua familia. Ele relata
que foi uma vivéncia angustiante, enfrentando diversas dificuldades devido a escassez de
recursos basicos, como agua potavel e energia elétrica. Além disso, os voluntarios
trouxeram suas experiéncias dos dias em que prestaram assisténcia as pessoas afetadas
pelas enchentes. O seminario foi finalizado com um video de uma das enfermeiras, em que
enfatiza que o enfermeiro ndo deve ficar preso a uma mesa, mas sim adaptar seu trabalho
aos recursos disponiveis, sempre dando o seu melhor para ajudar a comunidade.
Concluséao: A partir deste projeto foi possivel estabelecer uma ligacao da tragédia climatica
ocorrida com as teorias de Florence Nightingale, que enfoca o ambiente na promocgao da
recuperagao dos pacientes e de Myra Levine, que destaca a conservagao de energia e
adaptacdo ao ambiente. Ambas enfatizam o papel crucial dos enfermeiros em criar
condicdes propicias para o bem-estar e sadde dos pacientes. O evento permitiu adquirir
conhecimentos sobre a gestdo e assisténcia em desastres naturais, que podem ser
aplicados em situacdes semelhantes no futuro. Esta iniciativa possibilitou ampliar o
conhecimento, desenvolver empatia e resiliéncia entre académicos e profissionais de
enfermagem, o que podera auxilia-los no desafio de atuar, adaptar e se reinventar em
crises futuras.

Descritores: gestao em saude; enfermagem; desastres naturais; enchentes.

Referéncias:

Chuvas no RS: entenda as causas de uma das piores tragédias climaticas no estado e por
que a situacao deve piorar. Disponivel em: https://g1.globo.com/meio-
ambiente/noticia/2024/05/02/chuvas-no-rs-entenda-as-causas-de-uma-das-piores-
tragedias-climaticas-no-estado-e-por-que-a-situacao-deve-piorar.ghtml. Acesso em: 08
jun. 2024.

87



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

Defesa Civil atualiza balango das enchentes no RS — 9/6, 9h. Disponivel em:
https://www.estado.rs.gov.br/defesa-civil-atualiza-balanco-das-enchentes-no-rs-9-6-
9h. Acesso em: 09 jun. 2024.

FAGUNDES, Norma. O processo de Enfermagem em Saude Comunitaria a partir da
Teoria de Myra Levine. Rev. Bras. Enf. RS, n.36, p. 265-273, 1983. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/reben/a/kKMMzjDPqgCdzC43FqyxVhC/. Acesso em: 10 jun.
2024.

MUNHOQOZ, F. Enchente no RS: Mapas interativos mostram locais afetados pela chuva;
veja. Disponivel em: https://www.cnnbrasil.com.br/nacional/enchente-no-rs- mapas-
interativos-mostram-locais-afetados-pela-chuva-veja/. Acesso em: 12 jun. 2024.

RIEGEL, Fernando, et a/. A teoria de Florence Nightingale e suas contribui¢cdes para o
pensamento critico holistico na enfermagem. Rev Bras Enferm. 2021; Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/reben/a/hLkJwbxtP5hGFPJSpzP9RMd/?lang=pt.

Acesso em 10 jun. 2024.

Tragédia no RS: quais sdo as cidades gauchas atingidas pelas enchentes. Acesso em:
12 de junho 2024. Disponivel em:
https://revistaforum.com.br/brasil/sul/2024/5/8/tragedia-no-rs-quais-so-as-cidades-
gauchas-atingidas-pelas-enchentes-158481.html. Acesso em: 12 jun. 2024.

88


http://www.estado.rs.gov.br/defesa-civil-atualiza-balanco-das-enchentes-no-rs-9-6-
http://www.estado.rs.gov.br/defesa-civil-atualiza-balanco-das-enchentes-no-rs-9-6-
http://www.scielo.br/j/reben/a/kKMMzjDPqgCdzC43FqyxVhC/
http://www.scielo.br/j/reben/a/kKMMzjDPqgCdzC43FqyxVhC/
http://www.cnnbrasil.com.br/nacional/enchente-no-rs-
http://www.cnnbrasil.com.br/nacional/enchente-no-rs-
http://www.scielo.br/j/reben/a/hLkJwbxtP5hGFPJSpzP9RMd/?lang=pt
http://www.scielo.br/j/reben/a/hLkJwbxtP5hGFPJSpzP9RMd/?lang=pt

XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

O LUDICO NA EDUCAGCAO EM SAUDE PARA CRIANCA: ESTRUTURAS
QUE COMPOE O CORPO HUMANO - UM RELATO DE EXPERIENCIA

Enfermagem no cuidado a crianga
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Introducéo: O uso de atividades ludicas e interativas, enriquece significativamente o
processo de aprendizagem e desenvolvimento da crianca, promovendo habilidades sociais
e emocionais essenciais. Ainda, metodologias que envolvem propostas ludicas, como jogos
interativos influenciam de maneira positiva o desenvolvimento da crianca estimulando a
iniciativa e autoconfianca. (Modesto; Rubio, 2014). Sabe-se que a promocao e prevencgao
da saude tem sido o foco das acdes do enfermeiro, o qual busca a melhoria e manutencao
da saudde do individuo, da familia e da comunidade, através do cuidar, orientar, ouvir,
planejar, assistir, supervisionar e educar. Ainda, na infancia, sdo necessarios cuidados
envolvendo a crianga, os familiares, os profissionais da saude e da educacao, bem como a
comunidade em geral, na perspectiva de promover um cuidado integralizado. No municipio
de Erechim é desenvolvido o Programa Integracdo AABB Comunidade, na sede da
Associagdo Atlética do Banco do Brasil. Na AABB Comunidade, sdo realizadas atividades
educativas com criancas e adolescentes na faixa etaria de 6 e 14 anos, que frequentam
escolas municipais e estdo em situacdo ou risco de vulnerabilidade. E orientado pelo
Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), propondo oportunidades que favorecam o
desenvolvimento infantil, onde os temas relacionados com a saude contribuem para a
construcao permanente de cada individuo e da coletividade. (AABB, 2022). O Curso de
Graduagcdo em Enfermagem da URI Erechim, realiza diferentes ac¢bes educativas
relacionadas a saude, com as criangas que frequentam este programa, através de projetos
de extensao. Objetivo: Relatar a experiéncia académica na educacao em saude sobre as
estruturas que compde o corpo humano, utilizando o lddico, no programa AABB
comunidade. Método: Trata-se de um estudo do tipo relato de experiéncia, realizado com
informagdes obtidas com a vivéncia de académicas do sexto e oitavo semestre do Curso
de Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes - URI Erechim e que atuam como bolsistas de extensao. A experiéncia ocorreu com
a participacao no projeto de extensao intitulado “O olhar para a saude nas escolas: projeto
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de vida para criangas e adolescentes”, desenvolvendo acdes no programa AABB
Comunidade, no periodo de setembro de 2023 a junho de 2024. Relato da experiéncia: O
projeto de extensao tem como objetivo desenvolver agdes educativas voltadas ao cuidado
com a saude das criangas e adolescentes e dentro do seu cronograma surgiu a
possibilidade de as bolsistas atuarem no programa da AABB, como uma atividade
complementar. O tema proposto para esse momento foi o corpo humano e o publico foram
criangas de oito a dez anos que frequentam o projeto da AABB no turno da manha. Apos
conversas com o grupo de trabalho, optou-se por falar sobre as estruturas que compde o
corpo humano, relacionando-as com a importancia dos habitos saudaveis para seu bom
funcionamento. Desta forma definiu-se utilizar o Iidico para esta agdo. O ludico significa
brincar, seja com jogos, brinquedos ou atividades divertidas. Quando a crianga brinca, ela
estimula a memoria, as vivéncias emocionais e 0os processos psiquicos. O brincar é uma
necessidade humana, em qualquer idade, que facilita a aprendizagem, o desenvolvimento
pessoal, social e cultural, contribui para a saide mental, para a socializagdo, comunicacao
e construcao do conhecimento, assim como estimula a criatividade e o pensamento critico.
(Salomao; Martini; Jordao, 2007). As bolsistas prepararam um material educativo onde
desenharam o corpo humano em uma folha de cartolina e confeccionaram os principais
orgaos do corpo humano utilizando folha A4, lapis de cor e fita adesiva para plastificacéo,
a fim de garantir maior durabilidade. A atividade com as criangas ocorreu de formas
distintas. Inicialmente as académicas fizeram uma explanacao sobre o corpo humano e seus
principais érgados, com a devida localizacao e relacionaram a importancia de manter habitos
saudaveis para o bom funcionamento dos mesmos. Durante a explicacdo, as criangas
mostraram-se atentas e curiosas, fazendo perguntas pertinentes e demonstrando interesse
em aprender mais sobre o tema. A infancia é um periodo em que as criangas ao se
relacionarem com o mundo, apresentam-se inquietas, curiosas e interessadas em tudo que
as rodeiam. Esse interesse e a vontade de participar possibilita o desenvolvimento infantil
e deve ser estimulado pelos adultos, professores, enfermeiros e todos os envolvidos no
crescimento da crianga, pois essa pode ser a porta de entrada que permita a ela construir
caminhos para o conhecimento de si e do mundo. (Schneider; Martins; Silva, 2021). No
segundo momento os alunos foram divididos em dois grupos. Um grupo montava o corpo
humano no desenho realizado na cartolina e utilizavam os érgaos produzidos. As criancas
tiveram a oportunidade de manipular os 6rgaos e ter a experiéncia de imaginar onde os
orgaos estdo no seu proprio corpo. Nessa atividade pratica, ao montar o corpo com 0s
orgaos, as criangas trabalharam de forma colaborativa, ajudando umas as outras e
reforcando o aprendizado de maneira ludica. A utilizacdo de materiais diferentes em
atividades que envolvem as artes plasticas, possibilita que a crianca transforme, reutilizem
e construam novos elementos. A exploracao sensorial em diferentes atividades permite
representacdes e imaginagdes que estimulam a crianca a explorar e construir visdes
diferentes de suas necessidades. (Salomao; Martini; Jordao, 2007). O outro grupo participou
de uma dinamica onde eles passaram a realizar a ausculta cardiaca. Uma académica
demonstrava como deveria ser realizada e posteriormente as criancas replicavam a técnica.
Os materiais foram higienizados e controlados para a seguranca das criancas. A proposta

90



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

de ausculta cardiaca foi bem recebida, proporcionando uma experiéncia pratica e interativa
que despertou ainda mais a curiosidade e o entusiasmo das criancas. As académicas
perceberam reagdes positivas, sorrisos e a vontade de continuar explorando o tema e que
a acao nao foi apenas educativa, mas também divertida e envolvente, promovendo também
a relagcdo entre colegas e a brincadeira em grupo, reforcando a importancia do trabalho em
equipe e do desenvolvimento social. Posteriormente os grupos trocavam as atividades,
dessa forma, todos tiveram a oportunidade de realizar as duas atividades e terem diferentes
experiéncias sobre o corpo humano. O enfermeiro esta em contato direto com as criangas
nas atividades ludicas de brincar, onde é possivel realizar o acolhimento, escutar as
expectativas das criancas, compreender as necessidades, planejar novas a¢bes com o
objetivo de estimular a criatividade, o prazer e as questdes afetivas durante a infancia. Dessa
forma o brincar torna-se uma pratica em salde humanizada e uma ferramenta que
proporciona ao desenvolvimento cognitivo e social de todos os envolvidos, contudo ela
deve ser estruturada a partir de um objetivo significativo para evitar que seja confundida
como apenas uma forma de distracdo. (Bueno; Brod, 2021). Consideragdes finais: Os
resultados positivos, evidenciados pelo engajamento e entusiasmo das criangas, destacam
a importancia de integrar metodologias ludicas na educacao. A atividade proporcionou
uma experiéncia educativa e memoravel, demonstrando que o aprendizado pode ser
divertido e significativo. Este projeto exemplifica como praticas pedagogicas ludicas podem
contribuir significativamente para o desenvolvimento integral da crianca. A enfermagem
desempenha um papel crucial na educagdo em saude, aplicavel tanto em unidades basicas
de saude quanto em escolas. As escolas, onde jovens e criangas passam grande parte do
dia e desenvolvem vinculos significativos com os professores, sdo ambientes ideais para
essa educacao. Com a crescente demanda por respostas a questdes pessoais e curiosidades
sobre saude e corpo humano, os enfermeiros conseguem abordar uma ampla gama de
conteudos e fornecer explicacoes detalhadas. Dessa forma, a enfermagem é fundamental
para transmitir conhecimento aos jovens e promover a educacdo em saude de maneira
eficaz. Espera-se que futuras iniciativas na area da saude continuem a explorar e
implementar essas metodologias, ampliando seu impacto positivo na educacao infantil.

Descritores: jogos e brinquedos; desenvolvimento infantil; enfermagem pediatrica.
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Introducdo: A Constipacao intestinal é frequente no idoso, causando a diminuicdo dos
ruidos hidroaéreos, movimentos intestinais dolorosos, fezes endurecidas, grande esforco
para evacuar, e por vezes a ndo defecacao por varios dias consecutivos. (Freitas et a/, 2021).
No que se diz respeito a medicagado, os aspectos bioldgicos do envelhecimento, propicia a
polifarmacia, o que pode acarretar em rea¢des adversas as interacdes medicamentosas,
influenciando assim a constipacao. (Silva et al, 2024). Os efeitos adversos e a polifarmacia,
devem ser observados pelos profissionais de saide, como um motivo para a constipacgao,
podendo ser associada a fatores modificaveis, como o estilo de vida destes idosos,
tornando eles mais ativos com exercicios fisicos, saindo da vida sedentéaria, aumentando o
consumo de fibras alimentares e a ingestao hidrica, e se possivel a descontinuidade de
diversas medicagdes reduzindo a polifarmacia, tendo um olhar individualizado para as
comorbidades. (Galvéo et al, 2024). A grande maioria dos relatos de constipagdo, nas
pessoas idosas normalmente estdo associados ao desconforto, inchacgo, dor, flatuléncia,
alteracdo do humor, entre outras queixas, englobando assim, para contribuir a um melhor
tratamento, a equipe multiprofissional, fazendo-se presente a nutricao, psicologia,
enfermagem, farmacia, educadores fisicos, e medicina, considerando parte deste processo,
possibilitando um essencial planejamento de cuidado, sem desconsiderar o uso de
medicamentos para o controle dos sintomas, mas de uma forma eficaz, trazendo a
mudanga do estilo de vida. (Gentil et a/, 2023). Objetivo: Relacionar os bons habitos de
uma vida saudavel, para reduzir a polifarmacia e melhorar a constipacdo no idoso.
Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia da académica do nono semestre do
Curso de Graduagao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai
e das Missbes (URI) - Erechim, desenvolvido no Programa de Medicina Preventiva de uma
instituicdo de saude, durante o Estagio Supervisionado em Enfermagem I, no primeiro
semestre de 2024. Resultados e Discussao: Através de uma consulta de Enfermagem, no
campo da Medicina Preventiva foi recebido para atendimento, um idoso na faixa etaria
entre 70 e 80 anos de idade, hipertenso, fazendo o uso de medica¢des como: Benicar Anlo
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Olmesartana Medoxomila 20mg + Besilato de Anlodipino 5mg; Selozok Succinato de
Metoprolol 50mg; Sinvastatina 40mg; Somalgin Cardio Acido Acetilsalicilico 81mg. O idoso
tem uma vida ativa, trabalha como auténomo. No decorrer desta consulta, observou-se
que o idoso passa a maior parte do seu dia em pé devido ao servico exercido no trabalho
e nas atividades domiciliares, como limpar a casa e cozinhar. Ele dorme bem durante a
noite. O que lhe incomoda é o fato de a grande maioria dos dias estar constipado. Tem
uma boa alimentacao, mas pouca ingestao hidrica, entretanto o que acomete a constipacao
seria as medicacdes em uso, que faz com que ele sinta dor ao defecar, bastante flatuléncia,
sente-se inchado e ndo consegue evacuar por dias, ao ponto de nao querer sair de casa.
Somente para ir a academia para a realizacao de exercicios fisicos, duas vezes durante a
semana, o que ajuda nestes dias sem evacuar. Sobretudo foi agendado uma consulta com
a nutricionista para manter um habito alimentar mais saudavel, com maior ingestdo de
fibras, e orientado sobre a relevancia na ingestao hidrica, foi feito um calculo (peso x 30), a
quantidade de agua necessaria para tomar durante o dia. Diante disto, segundo, Martins,
(2021), o consumo de fibras é adequado, melhorando os movimentos intestinais,
restabelecendo a qualidade do bolo fecal, e melhorando o transito intestinal, entretanto
estas fibras vao agir se houver a ingestdo hidrica adequada. E diante disto para um bom
funcionamento intestinal é preciso de trés elementos inseparaveis, de acordo com o
Ministério da Saude, (2007), a ingestéo hidrica, o consumo de fibras e os exercicios fisicos,
com esses trés fatores atendidos a regularidade da atividade intestinal melhora, com as
fibras auxiliando no bolo fecal, com a ingestdo hidrica necessaria e a realizagdo dos
exercicios fisicos que sdo responsaveis por estimular a atividade muscular intestinal. A
pratica da atividade fisica, acompanhada por educadores fisicos, tém um papel
fundamental na qualidade de vida, conforme explica, Ferraz (2022), os exercicios favorecem
a resultados significativos para a saude, tendo o educador fisico, com principios de um
treinamento individualizado e focado para cada enfermidade necessaria do paciente.
Juntamente com a ingestao de fibras, nesse contexto, Barbosa (2021), compreende sobre
o papel da nutricdo na promocado da saude dos idosos, principalmente ao destacar o papel
critico da alimentacao na funcao intestinal. Consideracdes finais: A partir de informacdes
relatadas pelo paciente em consulta, e pelas referéncias obtidas através de artigos, foi
observado que diante da polifarméacia que causa a constipacdo nos idosos, mostra-se uma
mudanga no estilo de vida destes através, do exercicio fisico, da ingestdao hidrica, e
alimentacao saudavel, responsaveis pela melhora da constipagdo intestinal.

Descritores: idoso; constipacao; polifarmacia.

Referéncias:
BARBOSA, Ivanete; Associacao entre o consumo de fibras e a constipagado intestinal em

idosos de uma instituicdo de longa permanéncia. RBONE - Revista Brasileira de
Obesidade, Nutricio e Emagrecimento, v. 15, n. 96, p. 871-882, 2021. Disponivel em:

94



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

https://www.rbone.com.br/index.php/rbone/article/view/1841.

FERRAZ, Thiago. Exercicio fisico supervisionado como tratamento do fortalecimento
nas disfuncdes do assoalho pélvico: uma revisao literaria. Conjecturas, v. 24, n. 1,
p.1061-1072, 2024. Disponivel em:
https://www.conjecturas.org/index.php/edicoes/article/view/1928.

FREITAS, Aline; AMORIM, ftalo. A influéncia dos habitos de vida na constipaco intestinal
cronica funcional: uma revisdo integrativa. Revista Eletronica Acervo Saude. 2021.
Disponivel em: https://acervomais.com.br/index.php/saude/article/view/8978.

GALVAO, Thaiz et al. Influéncia Das Comorbidades E Da Fragilidade No Tratamento Em
Pacientes Idosos Com Hipertensao Arterial. Revista Contemporanea, v. 4, n. 1, p. 467-
480, 2024. Disponivel em:
https://ojs.revistacontemporanea.com/ojs/index.php/home/article/view/2592.

GENTIL, Maria; Terapias utilizadas no tratamento da constipagdo intestinal primaria.
Research, Society and Development, v. 12, n. 13, p. e43121344220-e43121344220,
2023. Disponivel em: https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/44220.

MARTINS, Raissa et al Constipacao intestinal no idoso: Alimentacao e fatores
desencadeadores. World Gastroenterology Organization Practice Guidelines.
2021 Disponivel em: https://doity.com.br/media/doity/submissoes/artigo-
35c0cd92a252ae937806d78eb40a1e93c3 243ccf-segundo_arquivo.pdf.

MINISTERIO DA SAUDE; BRASIL; Constipacao Intestinal; 2007.
SILVA, Rodrigo et al. Aplicativo Movel Para Enfermagem: Identificacdao De
Medicamentos Potencialmente Inapropriados Para Idosos. Estudos

Interdisciplinares sobre o Envelhecimento, v. 29, 2024. Disponivel em:
https://seer.ufrgs.br/index.php/RevEnvelhecer/article/view/133935.

95


https://www.rbone.com.br/index.php/rbone/article/view/1841.
https://www.rbone.com.br/index.php/rbone/article/view/1841.
https://www.conjecturas.org/index.php/edicoes/article/view/1928.

XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

CUIDADOS DE ENFERMAGEM FRENTE AO CUIDADO DO PACIENTE COM
SINDROME DE STEVENS-JOHNSON E NECROLISE EPIDERMICA TOXICA:
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Introdugao: Em 1922, Stevens e Johnson apresentaram dois pacientes com sinais de
erupcdes cutaneas generalizadas, febre continua, mucosas inflamadas e conjuntivite
purulenta grave, patologia denominada como eritema multiforme. Em 1950, este quadro
clinico passou a ser dividido em duas categorias: eritema multiforme minor (Von Hebra), e
eritema multiforme major (EMM), e s6 a partir de 1993, a denominacao Sindrome de Stevens
Johnson (SSJ) passou a ser restrita a erosdes mucosas, bolhas e lesdes eritematosas ou
purpuricas que afetam a epiderme (Bulisani, 2006). A sindrome de Stevens Johnson esta
relacionada principalmente a uma reacao de hipersensibilidade ao uso de farmacos, como
no caso das sulfas, penicilina, fenitoina e carbamazepina, podendo ocorrer também devido
a infeccOes virais e neoplasias. Acomete aproximadamente de duas a trés pessoas a cada
um milhdo, independente de género ou faixa etaria (Bulisani, 2006). Suas manifestacdes
costumam surgir em média de 7 a 21 dias apds o inicio do uso do medicamento envolvido,
e os sintomas agudos vao incluir febre, cefaleia e odinofagia (Oliveira, 2011). Os sintomas
vao se agravando, podendo evoluir para pulso filiforme e acelerado, taquipneia, prostragao,
artralgias e uma rapida disseminacao de petéquias e vesiculas bolhosas, que podem afetar
orificios como a boca, nariz, conjuntiva, uretra, vagina e anus. E valido destacar que algumas
manifestacdes podem ocorrer no trato gastrointestinal, tais como diarreia, hemorragias e
hiporexia. No trato respiratério € possivel observar, por meio da radiografia, edema agudo
de pulmao, derrame pleural e pneumonia (Miranda, 2020). Embora néo esteja totalmente
esclarecida, a fisiopatologia consiste pela combinacao da droga e os fatores genéticos do
individuo, podendo relacionar-se de duas formas. A primeira delas ocorre devido a
alteracdes nas enzimas metabolizadoras, presentes nas proteinas transportadoras e no
proprio alvo farmacologico, ja a segunda ocorre devido modificacbes do sistema
imunologico, envolvendo a molécula HLA (Miranda, 2020). O diagndstico clinico apoia-se na
histopatologia, onde um dos principais achados € a necrose tecidual. Ja os diagndsticos
diferenciais sdo feitos a partir do eritema multiforme, pustulose exantematica aguda
generalizada e sindrome da pele escaldada. A Necrolise Epidérmica Toxica (NET), designada
também como Sindrome de Lyell, é caracterizada pelo inicio subito de febre alta, esfoliacao
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muco cutanea intensa e sinais de toxicidade sistémica (Cabral, 2004). Diferencia-se da SS)J
apenas pela extensdo, sendo responsavel por cerca de 1% de todos os internamentos
hospitalares devido a reagdes medicamentosas. Os sintomas surgem em um periodo de 1 a
45 dias apds o contato com o agente, e inicia-se com uma fase semelhante a sintomas
gripais, com febre, rinite, tosse, dor toracica e mal-estar, podendo perdurar de 2 a 12 dias.
Ja as manifestagdes cutaneas iniciam-se com prurido, seguido por erupcao, que costuma
atingir a face e o tronco superior disseminando-se por todo o corpo (Cabral, 2004). Objetivo:
Relatar a experiéncia académica diante de cuidados de enfermagem frente ao paciente com
sindrome de stevens-johnson e necrélise epidérmica téxica. Metodologia: Trata-se de um
relato de experiéncia, durante as aulas praticas da disciplina de Saide do AdultoII, realizadas
na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) de um hospital publico do Norte do Estado do Rio
Grande do Sul. A disciplina esta alocada no 5° periodo do curso de graduagdo em
Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI),
Campus Erechim. As aulas aconteceram no periodo de marco a abril do ano de 2024. Na
oportunidade, foi possivel acompanhar e participar dos cuidados de enfermagem junto de
um paciente cujo diagnostico era a SSJ somada a NET. A partir dessa vivéncia, surgiu a
necessidade de aprimorar o conhecimento sobre tais patologias, aprofundando nos sinais e
sintomas, e principalmente as causas que antecedem a doencga. Além disso, buscou-se a
relacdo entre as mesmas para com os cuidados de enfermagem e os manejos essenciais.
Resultados/discussao: A SSJ e a NET sdo disturbios com consideravel poder de morbidade,
e por isso os cuidados de enfermagem sdo importantes para uma adequada intervengao
clinica. Com isso, os processos de enfermagem contemplam um meio de tragar estratégias
que estruturam o cuidado ao paciente, e através disso possibilitam a organizacdo das
informacdes, a avaliacdo, o planejamento e a interpretacdo dos resultados (Pereira, 2023).
Em decorréncia da dificuldade em se estabelecer um tratamento adequado para tal
sindrome, torna-se primordial o reconhecimento precoce das reacdes, e por conseguinte a
suspensdo do uso do farmaco desencadeador. Entretanto, cuidados minuciosos com a pele
e as membranas afetadas devem ser colocados em pratica, uma vez que isso prevenira a
formacdo de infeccbes. Percebe-se a importancia da assisténcia de enfermagem frente ao
manejo correto dessas feridas e, portanto, a capacitagdo e a exceléncia no cuidado tornam-
se fundamental. Para tanto, a avaliacdo e o cuidado devem ser sistematizados,
individualizados e integrais, fazendo com que seja possivel tratar as manifestacées clinicas,
em concordancia com um suporte as necessidades psicologicas, sociais, bioldgicas e
culturais. Em relacao a experiéncia vivenciada durante as aulas praticas, através do North
American Nursing Diagnosis Association International NANDA), foi possivel elencar alguns
diagnosticos de Enfermagem frente aos cuidados singulares ao caso clinico estudado, tais
como: risco de infeccao, devido ao comprometimento da integridade tegumentar, risco de
integridade da membrana mucosa oral prejudicada, integridade do tecido prejudicada, dor
aguda, conforto prejudicado e risco de baixa autoestima situacional (NANDA, 2021). Frente
a isso estipulou-se alguns cuidados de Enfermagem os quais tornam-se fundamentais para
ajudar na recuperacdo do paciente e minimizar as complicagbes, como por exemplo a
monitorizacdo continua, a qual deve ser mantida rigorosamente, atentando assim aos sinais
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vitais frequentemente. Ademais, atentar a prote¢édo da pele e a prevenc¢do do surgimento de
lesbes por pressao também sdo fundamentais, uma vez que a pele ja se encontra
comprometida e, portanto, busca-se reduzir as chances de evolu¢do do quadro clinico, bem
como a prevencao do surgimento de novas lesdes. O monitoramento oftalmolégico deve
ser realizado em conjunto com os demais cuidados, visto que a SSJ acomete as mucosas
oculares, podendo afetar a acuidade visual. Aliviar a dor, através da administracao de
analgésicos e atentar para que os mesmos sejam administrados com espacamento de
horarios entre eles também cabe ao enfermeiro. Monitorar a presenca de sinais flogisticos,
cujo mesmo € indicativo de infeccdo e atentar a higiene correta das maos nos cinco
momentos, também podem ser elencados no cuidado (Doenges, 2018). Além disso,
introduzir a devida atencdo as medidas de suporte e as orientacbes repassadas aos
familiares também se tornam medidas contributivas para garantir que o paciente receba o
tratamento adequado e uma boa recuperacao. Consideragdes finais: Dessa forma, conclui-
se que os cuidados de enfermagem sdo essenciais no processo de recuperacao dos
pacientes acometidos por tais agravos, sendo necessario que haja um raciocinio clinico
acerca das demandas apresentadas pelo paciente, sequido do emprego dos diagnosticos e
intervengdes de enfermagem. Processo que contribui para a tomada de decisdes assertivas,
bem como para o cuidado singular, integral e efetivo, visando a recuperacdo da saude do
paciente.

Descritores: cuidados de enfermagem; planejamento de assisténcia ao paciente; sindrome
de stevens-johnson.
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Introducéo: O enfermeiro possui importante papel no gerenciamento do Centro Cirargico
(CC) sendo diretamente encarregado de supervisionar continuamente o setor em suas
circunstancias clinicas, de recursos humanos e fisico-funcionais para que a equipe
multiprofissional desempenhe o trabalho com qualidade e seguranca de forma integral.
(Carvalho, 2015). O CC é conhecido por ser um ambiente de alto risco, por conta de eventos
que ocorrem durante os procedimentos cirlrgicos e que podem causar um grau
significativo de dano reversivel ou irreversivel e até mesmo o&bito, ocasionados pelo
processo assistencial, e que muitas vezes poderiam ser evitados. Dessa forma, as praticas
desenvolvidas nesta unidade exigem cautela no que diz respeito aos procedimentos que
envolvem a segurancga do paciente. (Abreu et a/, 2019). O posicionamento cirirgico € um
fator muito importante para realizacao dos procedimentos, pelo fato de expor a regidao
anatomica para a efetivacdo da cirurgia. Com isso, somam-se riscos as posicoes fixas que
sdo adotadas na mesa de cirurgia além do tempo cirdrgico que podem provocar pontos de
pressao Ossea e levar a danos ao paciente. O enfermeiro tem o dever de estruturar as aces
de enfermagem que previnam e reduzam as complicagdes resultantes do procedimento
cirurgico atentando-se ao posicionamento correto e materiais necessarios para auxiliar na
cirurgia e no conforto do paciente. (Nascimento; Rodrigues, 2020). A escala de Avaliacao de
Risco para o Desenvolvimento de LesGes Decorrentes do Posicionamento Cirurgico do
Paciente (ELPO) pode ser utilizada para avaliar o posicionamento do paciente em mesa
cirirgica e possui 7 requisitos a serem avaliados: tipo de posicao, tipo de anestesia, tempo
do procedimento cirurgico, tipo de suporte, comorbidades, posicao de membros e idade
do paciente. Cada item possui uma pontuacao de 1 a 5 pontos e escore total de 7 a 35
pontos. Quanto maior a pontuagcao, maior é o risco do paciente de desenvolver lesdes
decorrentes do posicionamento cirurgico. (Lima et a/, 2021). Esta escala manifesta-se como
um instrumento de facil compreensdao e aplicagdo, o que acaba influenciando no
gerenciamento e tomada de decisdo do enfermeiro perioperatério, criando métodos que
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previnam danos aos pacientes. De acordo com evidéncias cientificas, a escala existe para
analisar questdes associadas a inUmeros tipos de lesdes, em que o responsavel por
coordenar essa analise é o enfermeiro. (Andrade; Da Silva; Andrade, 2021). Este por sua vez,
examina e gerencia os pacientes que possuem maior prioridade e que correm maior risco
de abertura de lesdes por pressédo. A escala de ELPO permite que o profissional enfermeiro
planeje e implemente ac¢des satisfatdorias no campo operatédrio para que o paciente nao
desenvolva lesdes resultantes no mal posicionamento cirtrgico. (Barbosa; Spolidoro, 2019).
A artrodese € um procedimento cirlrgico que necessita ser realizado com o paciente
posicionado em decubito ventral para obter acesso ao local de cirurgia. (Drummond Filho
et al, 2013). E um procedimento na qual realiza-se a descompressdo do canal medular e
nervos espinais, recompondo o espaco intervertebral. Para isso, € necessario fazer a fixacao
de segmentos da coluna vertebral. A artrodese lombar pode ser feita para tratamento de
complicacbes degenerativas da coluna vertebral, traumas, malformacdes, tumores e
infeccbes. (Bonetti et al, 2021). Objetivo: Relatar a experiéncia académica acerca da
importancia da aplicacdo da escala de ELPO em paciente submetido a procedimento
cirurgico de artrodese. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia da académica do
nono semestre do Curso de Graduacdo em Enfermagem da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI) - Erechim, desenvolvido na Centro Cirurgico,
de um hospital no Norte do Rio Grande do Sul, durante o Estagio Supervisionado IE, no
periodo de margo a abril de 2024. Resultados: Durante o estagio supervisionado no centro
cirdrgico, foi possivel acompanhar paciente do sexo feminino, na faixa etaria entre 50 e 60
anos, com indicagdo de cirurgia de artrodese lombar. Apresentava dor apesar de ja ter
realizado cirurgia pelo mesmo motivo ha algum tempo e atualmente apresentava indicacdo
de cirurgia de revisdo de artrodese por conta de estenose. A artrodese é considerada uma
cirurgia de porte II, em virtude do tempo cirdrgico ser de 2 a 4 horas e classificada como
cirurgia limpa. Foi submetida a anestesia geral intravenosa, intubacao traqueal. Teve acesso
venoso periférico calibroso em membro superior esquerdo e sonda vesical de demora. A
posicao cirurgica adequada para realizacdo da cirurgia na paciente foi decubito ventral.
Posteriormente, foi aplicado a Escala ELPO, totalizando 22 pontos, concluindo um alto risco
para desenvolvimento de lesdao por pressao por conta do posicionamento cirdrgico. Ao
realizar a aplicacdo da escala, foi possivel destacar como diagndstico de enfermagem o risco
de lesao de posicionamento no perioperatério. Foram elaboradas as seguintes intervengdes
de enfermagem para reduzir o risco de lesdo por pressdao: manter o alinhamento corporal;
manter a posicao da cabeca lateralizada; membros superiores alinhados anatomicamente
evitando hiperextensao; atentar para posicionamento correto dos dispositivos como
equipos, sonda vesical de demora, cateteres venosos, tubo orotraqueal, deixa-los visiveis e
permeaveis evitando os pontos de pressao na pele do paciente; apoiar abdome em apoio
ou coxim, atencao especial as mamas da paciente, evitando pressionar o local; fazer a
protecao das proeminéncias dsseas afetadas pelo posicionamento como o rosto, orelhas,
crista iliaca, joelho com apoios ou coxins; manter uma temperatura adequada da sala para
realizacdo da cirurgia em decorréncia do tempo extenso do procedimento; manter a
paciente o mais confortavel possivel mantendo a dignidade e menor exposicao possivel.

101



XXV SEMANA ACADEMICA
DO CURSO DE ENFERMAGEM
XX1 ENCONTRO DE ACADEMICOS DE ENFERMAGEM
ISBN 978-65-88528-79-2

Discussao: A formacao da lesdo por pressao na posicao ventral € comum ocorrer em tecidos
moles que envolvem proeminéncias dsseas. Por isso, em cada situacdao deve-se fazer a
separacao de suportes necessarios para a cirurgia. Além disso, a equipe cirirgica deve
atencdo a outras complicacdes que podem surgir como o aumento da pressao intra-
abdominal, lesdes nervosas, sindrome compartimental de membros, embolia gasosa, entre
outros. (Nascimento, 2019). Para o procedimento cirlrgico, o posicionamento do paciente
é realizado pela equipe de enfermagem no transoperatério, buscando diminuir o
desconforto, atuar na prevencao de lesdes de pele, musculares, articulares, circulatérias e
do mesmo modo diminuir a exposi¢cdo desnecessaria do paciente. (Maia; De Paula, 2023).
Consideracdes finais: O enfermeiro, assim como toda a equipe do centro cirdrgico tem
grande papel no cuidado com o paciente que adentra a sala cirirgica, no posicionamento
correto na mesa de cirurgia, buscando evitar o risco de lesGes por pressao e outros danos
decorrentes desta acao. A escala ELPO é uma ferramenta que se torna indispensavel e muito
pertinente para avaliar o posicionamento cirirgico correto do paciente, uma vez que auxilia
o enfermeiro a estruturar a sistematizagdo da assisténcia em enfermagem, tomar decisdes
e a prestar o cuidado individualizado de acordo com as necessidades de cada paciente.

Descritores: posicionamento do paciente; centro cirirgico; enfermagem.
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Introducao: O projeto possui enfoque no uso medicinal da planta comumente conhecida
como maconha, denominada cientificamente Cannabis sativa. As plantas do género
Cannabis possuem propriedades terapéuticas que sao oriundas de compostos denominados
canabindides, e possuem cerca de 400 compostos que envolvem aminoéacidos,
hidrocarbonetos, flavonoides, esteroides e acUcares. Os seus efeitos terapéuticos provém
principalmente do Delta-9-tetrahidrocanabinol (A9-THC) e do Canabidiol (CBD) presentes
em sua estrutura. A forma de acao dos canabindides fundamenta-se na ativacdo do sistema
endocanabinodide do organismo por intermédio de receptores canabindides, tendo como
desfecho a presenca de neurotransmissores. O CBD possui propriedade analgésica,
anticonvulsivante, ansiolitica, anti-inflamatéria, antitumoral e neuroprotetora (Jarvis et al,
2017). A Cannabis de uso medicinal possui beneficios para doencas tais como ansiedade,
artrite reumatoide, artrose, autismo, cancer, depressdo, psoriase, diabetes, doenca de
Alzheimer, doenga de Parkinson, doencas gastrointestinais, dor neuropatica, endometriose,
epilepsia, esclerose multipla, fibromialgia, insOnia, obesidade, osteoporose, paralisia
cerebral, Sindrome de Tourette, Transtorno Obsessivo-Compulsivo e Transtorno do Estresse
Pos-Traumatico (Spezzia, 2022). Quanto a ocorréncia de eventos adversos, os estudos
realizados demonstram raros eventos adversos graves; entretanto, eventos de natureza leve,
como vOmitos, nauseas e irritacdo foram mais frequentes (Person et a/, 2019). E notavel a
necessidade de realizacao de novos ensaios clinicos com boa amostragem e o maximo rigor
metodoldgico para investigacao da possivel efetividade da Cannabis. Em 14 de janeiro de
2015 a Anvisa retirou o Canabidiol (CBD) da lista de substancias proibidas no Brasil, o
incluindo como uma medicagdo controlada e enquadrada na lista C1 da Portaria 344/98. A
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) disp0s o uso de substancias oriundas da
planta cannabis sativa para uso medicinal no Brasil através da RDC 327/2019, autorizando a
producao, importacao, comercializagao e prescricao de medicamentos com derivados da
cannabis. Ja a RDC 335/2020 determinou que possa haver a existéncia da cultivagao
controlada de cannabis para fins de pesquisa e elaboracdo de novos medicamentos,
buscando garantir a seguranca do acesso e do tratamento com as substancias extraidas da
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planta para pacientes com patologias especificas. Para justificar a importancia do assunto
no meio da Enfermagem, pode se amparar na Teoria do Autocuidado de Dorothea Orem.
Ela enfatiza a capacidade do individuo de cuidar de si mesmo, promovendo a saude e
prevenindo doencas através do autocuidado consciente e deliberado. De acordo com Orem,
os enfermeiros tém o papel de ajudar os individuos e suas familias a desenvolverem
habilidades de autocuidado para manter a saude. Isso envolve ndo apenas a realizacao de
cuidados fisicos basicos, mas também a promogdo de um estilo de vida saudavel e a gestdo
de condicdes de saude cronicas. Quando aplicada a educagdao em saude, a Teoria do
Autocuidado de Orem enfatiza a importancia de fornecer informagdes claras e relevantes
aos pacientes, ajudando-os a compreender suas condi¢des de salde, 0s passos necessarios
para o autocuidado e como melhorar sua qualidade de vida (Bernardo et a/, 2023). Portanto,
a Teoria do Autocuidado de Dorothea Orem ¢é altamente relevante para a pratica de
enfermagem educativa, pois fornece quadro conceitual robusto para entender como os
enfermeiros podem capacitar os individuos a assumirem um papel ativo em sua prépria
saude e bem-estar através do conhecimento, aqui aplicado a Cannabis medicinal. Objetivo:
Relatar a experiéncia académica em um projeto de extensao, com a meta de disseminar
informacdes referente a Cannabis medicinal para docentes e discentes de um curso de
Enfermagem do norte do Rio Grande do Sul para aprimorar as habilidades de promocao e
a educagdo em saude, ambas competéncias do profissional de Enfermagem. Método: Trata-
se de um estudo qualitativo do tipo relato de experiéncia. A intervencao foi realizada em
2024 a partir de um projeto construido na disciplina de Projeto de Intervencao Profissional
do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes (URI), no campus de Erechim. Relato de experiéncia: Inicialmente, foi
realizado um diagndstico situacional, avaliando quais eram os conhecimentos do publico-
alvo do projeto, para elencar quais os topicos sobre uso da Cannabis medicinal orientariam
o direcionamento da intervencdo. Este envolveu questdes relacionadas a Cannabis como
planta medicinal, sobre os principios ativos da planta e suas funcdes terapéuticas, as vias de
administracao, a ocorréncia de eventos adversos, a existéncia do sistema endocanabindide
e a sua respectiva fungdo, as condi¢Ses de saide em que a Cannabis pode ser empregada,
a diferenga entre o uso recreativo e terapéutico da planta, seu potencial psicoativo, a
legalidade do uso terapéutico, a necessidade de novos estudos cientificos e o papel do
profissional da Enfermagem no conhecimento sobre Cannabis medicinal. Com base nestas
informacdes foi possivel definir as principais lacunas no conhecimento dos participantes.
Sendo assim, foi gravado um video de quatro minutos com uma breve fala sobre conceitos
basicos da Cannabis medicinal. A divulgagao foi feita por meio de grupos de WhatsApp e
redes sociais das turmas de enfermagem e docentes. O uso da midia digital permite acessar
o video a qualquer momento e de forma expressa, tornando esse um material permanente.
Com os resultados do diagnostico situacional, percebeu-se que os alunos e professores do
curso de Graduagdao em Enfermagem sao leigos no conhecimento da Cannabis Medicinal,
desconhecimentos basicos sobre o tema, dificuldades para entender certas terminologias,
respostas incorretas ou incompletas relacionadas aos aspectos gerais da planta medicinal
Cannabis. Foi estimado que 150 individuos, entre discentes e docentes, tiveram acesso ao
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video educativo. Considera¢des finais: A midia digital aliada da informacao cientifica é,
atualmente, uma ferramenta valiosa que permite acesso ao conhecimento e faz parte da
vida da grande maioria das pessoas, independente de classes sociais. Buscou-se através
dessa intervencdo disseminar informacao cientifica sobre a Cannabis Medicinal aos
discentes e docentes do curso de Enfermagem, adequando-se aos meios digitais para
alcangar maior quantidade de académicos e docentes. A Cannabis de cunho medicinal € um
tema cada vez mais discutido entre a populagdo leiga e profissionais da saude, tendo em
vista as portarias e resolu¢des publicadas nos ultimos anos. A proposta implementada aqui
neste projeto de intervencao nao foi incentivar o uso da Cannabis em sua forma natural
usada de modo recreativo, uma vez que seu uso indevido pode trazer prejuizos para a saude;
mas sim propagar informacdes e refletir sobre as propriedades terapéuticas, uso medicinal
e sobre a necessidade de pesquisas cientificas para conhecer os beneficios terapéuticos e
conscientizar sobre o uso inadequado desta substancia.

Descritores em sauide: cannabis; educacdo em enfermagem; saide mental.
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Introdugédo: O musculo cardiaco atua de forma coordenada através de impulsos elétricos,
para fins de gerar uma sequéncia de contracdes miocardicas reguladas. As alteracbes que
podem ocorrer sao causadas muitas vezes por anormalidades na formacao ou na condugao
desses impulsos elétricos, que causam diversos problemas cardiacos, incluindo alteracdes
congénitas estruturais e/ou funcionais. A frequéncia cardiaca em adultos, para ser
considerada normal, deve se manter entre 60 a 100 batimentos por minuto (bpm) em
repouso, podendo ocorrer picos de taquicardia quando realizado algum esporte, emocao
intensa ou por alguma doenca e durante a noite pode ocorrer periodos de bradicardia. Para
identificacdo de doengas como arritmia, o paciente pode sentir dispneia, desconforto
toracico, sincope ou até uma parada cardiaca, para isso devem ser avaliados os pulsos, em
busca de alguma irregularidade na palpagado, observado a jugular e realizado um exame
eletrocardiograma (ECG), com intuito de correlacionar os sintomas e o ritmo cardiaco (L.
Brent Mitchell et a/, 2023). As arritmias idiopaticas podem ter origem em diversas areas do
coragao, na artéria pulmonar e nos ventriculos. Sendo assim, é compreensivel que as fibras
miocardicas presentes nos grandes vasos sejam foco de arritmias espontaneas, visto que
uma das formas de tratamento é através da aplicacdo pontual de radiofrequéncia no local
de origem da arritmia a elimine definitivamente (Leite et a/ 2005) O tratamento adequado
pode variar de acordo com a sintomatologia do paciente, no caso da ablagao, tem como
objetivo cauterizar conexdes errOneas da juncao atrioventricular a fim de interromper a
conducado elétrica, através de corrente elétrica ou de radiofrequéncia (Moretti et al, 2023).
A realizacao de ablacdao em pacientes com arritmias ventriculares (AV) nao reentrantes,
comumente denominadas "idiopaticas", é altamente eficaz quando ndo se tem histoérico de
cardiopatia estrutural. (Schleberger et a/, 2020). Em casos avancados, onde ha a necessidade
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de repetir a ablagdo, os fatores clinicos podem se intensificar, resultando em novas
recorréncias em questdo de anos. A repeticdo do procedimento pode contribuir para
diminuir a carga de choque, mas agora observa-se que o agravamento e as complicacdes
apdés uma nova ablacdo estdo cada vez mais associados a piores prognosticos,
independentemente do tipo de cardiomiopatia (Garcia et al, 2023). Objetivo: Relatar a
experiéncia académica no atendimento a cardiopatia idiopatica através da consulta de
enfermagem Metodologia: O presente estudo refere-se a um relato de experiéncia, de
académica do nono semestre do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade
Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI) - Erechim, desenvolvido no
programa de Medicina Preventiva de uma instituicdo de saude, localizada no norte do Rio
Grande do Sul, durante o Estagio Supervisionado em Enfermagem I, que ocorreu no periodo
de 20 de marco de 2024 a 10 de abril de 2024. Resultados e discussao: A partir da realizacao
de uma consulta de enfermagem no ambito da Medicina Preventiva foi atendido uma
mulher na faixa etaria de 60 a 70 anos, e verificou-se que seus Ultimos exames laboratoriais
realizados estavam dentro dos parametros normais, ndo faz uso de medicagdo controlada,
somente reposi¢ao de calcio e magnésio. Ela tem uma vida ativa junto ao esposo, participa
da academia e é aposentada. Durante a consulta de aproximadamente 40 minutos,
observou-se que a paciente recentemente apresentou um episdédio de mal-estar, com dores
na regido do peito, resultando em sincope, apds ser conduzida ao hospital, foram realizados
exames e avaliacdes, constatando-se a urgéncia de uma ablacdo. Esta foi realizada através
da insercao pela artéria femoral, sob anestesia local, e ocorreu sem complicagdes pds-
procedimento. Passaram-se varios anos apos a ablagdo, a paciente continua sem sintomas
e nado esta utilizando drogas antiarritmicas conforme orientagdo médica. O médico
responsavel continua acompanhando-a anualmente. O evento em questao é considerado
uma possivel arritmia idiopatica, uma vez que a paciente ndo apresenta histérico de
cardiopatia estrutural prévia. E importante notar que os resultados da ablacdo em pacientes
com arritmias idiopaticas tendem a ser favoraveis. No entanto, observou-se uma taxa
ligeiramente maior de ablacbes repetidas em pacientes com outras comorbidades.
(Schleberger et al, 2020). A ablacao pode levar a uma reducdo significativa da carga de
choque, além das caracteristicas avancadas de insuficiéncia cardiaca e complicacbes
periprocedimento predisseram pior evolugdo. (Garcia et a/, 2023). Para evitar a reincidéncia
de arritmias e a realizacao de novas ablacdes deve-se ter cuidados em relacdo ao ambiente,
em pequenos habitos, como cuidar da alimentacdo, fazer atividade fisica e manter
acompanhamento com profissionais da saude para desenvolver uma boa qualidade de vida.
Consideracoes finais: De acordo com o observado é possivel visualizar que o tratamento
realizado para esta paciente foi bem-sucedido, sem historico de recorréncias durante os
Ultimos anos, sempre mantendo acompanhamento médico e habitos saudaveis que a
proporcionam qualidade de vida.

Descritores: arritmia idiopatica; idosos; ablagdo cardiaca e tratamento.
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PERFIL DE RECEM-NASCIDOS DE UM HOSPITAL DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE

Enfermagem no cuidado a crianga
Maiquele Cintia Sberse'
Marcos Antonio Martinazzo'
Cibele Sandri Manfredini?

Introdugdo: O desenvolvimento da assisténcia no pré-natal promove um crescimento na
saude materna-infantil, favorecendo melhorias na evolucao fetal, diminuindo as patologias
no periodo gestacional, reduzindo as complicacdes no processo do nascimento e
proporcionando uma atencao humanizada e qualificada para o bindmio mae e bebé.
(Carneiro et al, 2022). O acompanhamento do pré-natal, nascimento e puerpério é
importante para estimular acdes em sadde que visem a promogao e prevenc¢ao, diminuicao
de riscos e qualidade de assisténcia ao bindmio, desta forma, é relevante destacar estudos
que evidenciem dados relacionados ao recém-nascido (RN), como forma avaliativa do perfil
do nascimento e manejo das acGes desenvolvidas. Objetivo: Verificar o perfil de recém-
nascidos de um hospital do Sistema Unico de Saude (SUS). Metodologia: Trata-se de um
recorte da pesquisa intitulada de “Perfil de nascimentos em um hospital referéncia para
gestantes no Sistema Unico de Saude,” aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes — URI Erechim, sob o CAAE:
56161622.0.0000.5351. Este recorte € caracterizado como um estudo quantitativo, realizado
no periodo de junho a dezembro de 2023. A busca pelas informagdes ocorreu trés dias por
semana, apds a autorizacdo da instituicdo. Os bolsistas dirigiam-se até o quarto onde
estavam as puérperas, explicavam a pesquisa e para aquelas que aceitavam a participar, de
forma individual era solicitada a sua autorizagdo. Os dados foram coletados apds as
puérperas, que aceitaram a participar, assinarem do Termo de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE), autorizando o acesso a seu prontuario, sua caderneta da gestante, ao
prontuario e carteira da crianca de seu bebé. As variaveis coletadas e analisadas,
relacionadas ao RN, foram: sexo, idade gestacional ao nascimento, peso e APGAR. A amostra
foi composta de 324 recém-nascidos. Resultados: Delinear o perfil sociodemografico dos
RN torna-se imprescindivel para uma melhor avaliacdo de todo o contexto do pré-natal e
do puerpério, uma vez que, fatores de riscos associados a mulher no periodo gravidico,
corroboram para o declinio da saude dos RNs, ainda contribuem para o aumento das taxas
de mortalidade infantil, assim, norteando as intervencdes necessarias para melhor promover
condigOes saudaveis de vida. As condi¢des de salde da mae estdo intimamente ligadas as
situacdes de sobrevida dos neonatos, na qual a assisténcia, dos profissionais de saude, por
meio de orientagdes e cuidados durante o pré-natal, garante melhor qualidade de vida para
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os RN. (Antunes; Fagundes, 2021). No que condiz aos dados do estudo, foi analisado o sexo
dos bebés, sendo evidenciado que o sexo feminino possuiu maior predominancia,
correspondendo a 50,61% (n 164) dos participantes. Um estudo realizado com uma amostra
de 424 parturientes, o sexo feminino obteve maiores indices se comparado ao masculino,
equivalendo a 53,53% (n 227) dos dados coletados. (Lima et a/, 2021). A idade gestacional
(IG) dos RN, avaliada juntamente com os indices de APGAR no primeiro e quinto minuto e
o peso, sdao fundamentais para uma melhor compreensdo da vitalidade do bebé no
momento do nascimento, objetivando a avaliagdo de possiveis condigdes que deflagram a
sua saude e, desta forma, facilitando uma intervengao imediata. A avaliagdo dos parametros
vitais, no momento do nascimento, é indispensavel proporcionando uma melhor definicao
da qualidade de vida do bebé, cujos dados sdao determinantes para a reducdo da
mortalidade neonatal e verificacdo da maturidade do concepto. (Ferreira et a/, 2021). Em
relagdo ao peso dos RN no nascimento, sabe-se que o estado nutricional pré-gestacional,
aliado a alimentacdao materna, influenciam nesta condicdo. Desse modo, por meio da
verificagdo das informacdes coletadas, destaca-se que 61,41% (n 199) dos bebés pesaram
entre 2500g a 3499g no pos-parto, sendo considerados adequados em relagdo ao peso. A
alimentacao materna influencia diretamente no desenvolvimento e ganho de peso do feto,
a qual, a inadequacdo pode causar complicagbes a longo e curto prazo. Com esse
entendimento foi realizado um estudo avaliando-se 69 cartdes da gestante e caderneta da
crianga e obteve-se que 58,6% (n 34) dos nascidos estavam com peso adequado para a
idade gestacional. (Almeida; Silva; Pereira, 2023). O capurro é um método utilizado no
nascimento para apurar a IG do RN, por meio de parametros somaticos e neuroldgicos,
sendo assim, na pesquisa atual, seguindo as analises dos dados coletados, 85,80% (n 278)
dos bebés nasceram entre 37 a 41 semanas de gestagdo, portanto, considerados a termo.
Em um estudo onde a amostra foi composta por 100 mulheres, em relagdo ao capurro, foi
evidenciado que 98% dos nascidos possuiam uma média de 39 semanas de gestacao.
(Ferreira et al, 2021). O indice de APGAR é uma escala realizada ao nascimento para delimitar
as intervencdes, cuja necessidade é de imediato para o RN. A vista disso, foi analisado os
quantitativos coletados referente ao mesmo no que condiz ao primeiro e quinto minuto de
vida. Para o 1° minuto demonstrou que 62,65% (n 203) dos bebés obtiveram um APGAR de
9 e 22,22% (n 72) um APGAR de 8. Ja para o 5° minuto constatou-se que 77,16% (n 250)
tiveram o APGAR de 9 e 1543% (n 50) um APGAR de 10. Em um estudo que teve a
participacao de 158 puérperas e 160 neonatos, foram apurados que para o 1° minuto de
vida, 91,2% (n 146) dos RNs obtiveram um apgar maior de 7, ja para o 5° minuto notou-se
que 95% (n 152) tiveram um apgar maior de 8. (Carvalho; Oliveira, 2020). Como resultado
desta pesquisa observou-se que os recém-nascidos na sua maioria foram do sexo feminino,
nasceram entre 37 a 41 semanas de gestacao, com peso considerado adequado que variou
entre 2500g a 34999 e obtiveram um apgar de 9 no 1° e 5° minuto, ou seja, os nascidos
neste periodo e instituicdo estdao dentro do que é considerado a termo e adequado para um
bebé saudavel em relacao a estes parametros. Consideracdes finais: com o desenvolvimento
da pesquisa, relacionado a avaliagdo do RN, destaca-se a importancia de um olhar ampliado,
por meio da realizacdo dos métodos de avaliagdo no momento do nascimento, como
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também a analise da promocao e educacdo em saude desenvolvida durante o pré-natal.
Assim espera-se que mais pesquisas sejam realizadas, para ampliar o conhecimento das
condigdes dos nascimentos e pensar em estratégias de cuidado ampliado e de qualidade.

Descritores: neonato; assisténcia integral a saude da crianga; pesquisa em enfermagem
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Introducéo: O Diabetes Mellitus (DM), é um disturbio que provoca alteracdo do hormonio
insulina, produzido no pancreas, dentre eles auséncia na producdo de insulina, reducao da
sua quantidade ou baixa sensibilidade, acarretando na descompensacao da glicose na
corrente sanguinea (Espirito Santo, 2024). O DM apresenta complica¢des, destacando-se a
neuropatia periférica, pé diabético e disfuncdes arteriais, principalmente nas periferias que
diminuem a passagem sanguinea para membros levando a perda de sensibilidade dessas
regides, ocasionando o desenvolvimento de lesdes e possiveis amputacdes (Brasil, 2022). O
acompanhamento de Enfermagem e desenvolvimento da anamnese com exame fisico é
importante, para promover linhas de cuidados, identificando e reduzindo os fatores
agravantes. Objetivo: Relatar a experiéncia académica de uma consulta de Enfermagem,
avaliando os agravantes em saude referente ao DM. Metodologia: Trata-se de um relato de
experiéncia, com base na anamnese e exame fisico realizado em uma consulta de
Enfermagem de uma académica do nono semestre do Curso de Graduagdo em Enfermagem
da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes/URI Erechim. A consulta
e a avaliacao foi realizada no Programa da Medicina Preventiva de uma instituicdo de saude
do norte do Rio Grande do Sul (RS), no primeiro semestre de 2024, durante o Estagio
Supervisionado em Enfermagem 1. Resultados e discussao: Refere-se a um homem que
frequenta a academia do programa Medicina Preventiva, possui histérico de DM com de
alteragdes funcionais e estruturais cardiacas. O desenvolvimento de atividades fisicas para
diabéticos € importante, pois influencia no metabolismo da glicose, que contribui para
prevencao ou como um mecanismo terapéutico, que juntamente com a assisténcia de
profissionais multidisciplinares, proporcionaram um acompanhamento da evolucao clinica e
de possiveis intervencdes nas atividades fisicas realizadas para estes pacientes. Destaca-se
que, as intervencdes devem preservar as particularidades de cada individuo para promover
uma diminuicdo do sedentarismo e aprimorar a qualidade de vida (Lopes; Carraro, 2021).
Em relagdo aos exames laboratoriais como, de glicose, hemoglobina glicada, colesterol total
e triglicerideos, observou-se elevagdo nos resultados e o colesterol HDL estava abaixo do
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preconizado, de modo que, esses resultados influenciam em sua evolucdo clinica. O
monitoramento glicémico em diabéticos é essencial para o cuidado de disturbios
microvasculares e o controle do colesterol aterogénico auxilia para evitar as complicagdes
macro vasculares, no qual para diminuir as chances de desenvolver doenga aterosclerotica
a intervencdo precoce para dislipidemia é precisa (Bandeira, 2021). Observou-se que em
2020, o paciente teve que realizar a amputacao de dedos do membro inferior direito (MID),
e no ano seguinte amputagdo parcial do halux do membro inferior esquerdo (MIE), em
decorréncia de uma osteomielite. Os problemas mais complexos sao as infeccbes dos
tecidos epiteliais e 0sseos, que ocasionam a degradacdao ou morte de tecidos, podendo
evoluir para amputacbes de membros, dependendo da histéria clinica do paciente. A
amputacdo de dedos dos membros inferiores ocorre quando ndo ha um controle da
glicemia, conjugado com os cuidados necessarios com os pés (Silva et a/, 2020). Na
avaliacdo durante o exame fisico foi desenvolvido o teste de sensibilidade, utilizando os
materiais disponiveis no ambiente da consulta, sendo um alcool swab, pacote do alcool swab
e uma caneta, em que o paciente com os olhos fechados comunicava, onde era o local de
maior sensibilidade, nas regides das pernas e pés. Em MID houve pouca percepcado sensorial
ou tatil, enquanto no MIE houve maior sensibilidade quando foi usada a caneta para a
elaboracao deste teste. Conforme a literatura, alteracdes da percepcao sensorial tatil é um
caso que precede a neuropatia, que com identificacdo imediata pode diminuir as chances
da evolucdo de lesbes e amputagdes de membros inferiores, resultantes do DM. Com a
realizacdo do exame fisico dos pés, avaliagdo do teste de sensibilidade e diagndstico de
Enfermagem, é importante promover planos de cuidados para controle das complicacbes e
prevencao de outros fatores relacionados a DM (Noronha et a/, 2019). No desenvolvimento
da consulta de Enfermagem também foi realizado a verificagdo da presséo arterial (PA), que
estava elevada e calculado o IMC revelando sobrepeso, sendo um fator que corrobora para
o0 aumento da PA. Salienta-se que portadores de diabetes podem estar mais propensos a
manifestar alteracbes da PA, de acordo com a elevacdo da atuacdo do sistema renina-
angiotensina, maior produtividade de aldosterona e hormdnio insulina em excesso no
organismo. Dessa maneira, essas varia¢cdes contribuem em uma maior reabsorcédo renal de
sodio e ampliacao da atividade simpatica, que promove oscilagoes da PA (Silva et al, 2020).
O mesmo faz uso de medicamentos controlados para DM, doenca cardiovascular e para
reducao dos niveis lipidicos. Percebeu-se, o uso de automedicagao regular com farmacos
para dores de cabeca e estomacais. O uso inapropriado de medicacdes expde a riscos, pelo
potencial de minimizar ou agravar uma patologia, estabelecer resisténcia da acao
farmacoldgica com diminuicdao da efetividade, além de alteragdes nos efeitos quando
manipulados de maneira combinada com outros medicamentos, intoxicacao, dependéncia
e outras reacdes adversas (Santos et a/, 2023). Diante das complicacdes evidenciadas,
observa-se a necessidade de continuar e ampliar as consultas de Enfermagem,
proporcionando uma visao integral sobre o historico clinico e direcionamento para um
cuidado multidisciplinar, avaliando as necessidades de cada caso. Os estudos reiteram que
as consultas de Enfermagem favorecem um maior vinculo entre paciente e profissional,
permitindo um melhor gerenciamento sobre as questdes avaliadas e assegurando uma
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assisténcia de qualidade (Lima et a/, 2021). Considerac¢des finais: O desenvolvimento do
programa Medicina Preventiva auxilia na promog¢ao de uma melhor qualidade de vida, de
modo que, a consulta de Enfermagem realiza um cuidado e olhar ampliado aos beneficiarios.
Dessa maneira, se analisa as complicacdes que podem gerar agravos a saude do paciente e
promovem-se planos de cuidados com orientagdes para colaborar com as demais acdes
executadas neste programa.

Descritores: diabetes mellitus; complicacdes do diabetes; enfermagem.
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ARRITMIA CARDIACA NO IDOSO E SUAS MANIFESTACOES CLINICAS:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Enfermagem no cuidado ao idoso
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Neiva de Oliveira Prestes?
Paula Dallagnol?

Rafael Anténio Narzetti?

Introducao: A arritmia cardiaca manifesta-se pela desordem na conducao do estimulo
elétrico do coragao, onde, resulta no comprometimento do fluxo sanguineo adequado para
o corpo, propiciando o surgimento de complicagdes hemodinamicas, sendo que, a fibrilagdo
atrial é a mais predominante na pratica clinica (Soares et al, 2023). Esta comorbidade pode
afetar qualquer pessoa, independente de sua faixa etaria, uma vez que, pode ser causada
por aceleragado do ritmo cardiaco e bloqueio na passagem do pulso elétrico do né sinoatrial,
assim como, possiveis calcificagdes no musculo ou valvas cardiacas (Teixeira; Carvalho, 2023).
Contudo, a atuacao de enfermagem é essencial na identificacdo de fatores de risco que
possibilitam o agravamento das doengas, visto que, através da anamnese e do exame fisico,
é possivel reconhecé-los e assim, planejar cuidados que favorecam a reducao dos riscos de
complicacdes decorrentes das doencas. Objetivos: Relatar a experiéncia académica sobre
um achado clinico identificado por meio de uma consulta de enfermagem. Metodologia:
Relato de experiéncia desenvolvido através de um atendimento em saude, onde, seguindo
os preceitos da anamnese e exame fisico, foi realizado a consulta de enfermagem. Este
trabalho foi elaborado durante o nono semestre do Curso de Graduagdo em Enfermagem
da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI Erechim),
desenvolvido no Programa de Medicina Preventiva de uma Instituicdo de Saude no norte do
RS, durante o primeiro semestre de 2024 no Estagio Supervisionado em Enfermagem L
Resultados e discussdes: Este estudo traz o relato de experiéncia obtido através da consulta
de enfermagem, a uma mulher na faixa etaria entre 70 e 80 anos que possui historico de
arritmia cardiaca. Por meio da consulta de enfermagem, foi possivel obter informacoes
importantes sobre a paciente, estas, relacionadas ao problema cardiaco em especifico,
permitindo assim, analisar e identificar sinais que possam indicar ou ndo, um potencial
agravamento do caso. Assim como Silva (2022), o enfermeiro tem um papel fundamental na
promocao da saude e na prevencdo de doencas e possiveis complicacbes para com as
pessoas que as portam, sendo assim, as consultas de enfermagem proporcionam uma
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atencao individualizada, considerando suas vulnerabilidades e promovendo intervencdes
que assegurem melhores condi¢des de saude e qualidade de vida. Em relacao aos exames
laboratoriais foram avaliados para identificar possiveis alteracbes que possam indicar um
agravamento do caso. No entanto, todos esses valores estavam dentro dos limites de
normalidade. Para Barros et al, (2023) os exames laboratoriais sdo essenciais para averiguar
a condicao de saude dos pacientes e avaliar o prognostico de determinadas doencas. Desse
modo, com base nos resultados, é possivel definir novas estratégias terapéuticas caso haja
necessidade. Pacientes com arritmias podem apresentar sinais ou sintomas que sao
especificos da doenga, pelo fato de que, podem levar a um caso de insuficiéncia cardiaca.
No que condiz ao cansaco, a paciente refere nao sentir fisicamente, estando bem-disposta
a fazer os exercicios da academia, onde frequenta duas vezes por semana. Destaca-se
também que costuma fazer caminhadas, de curta distancia, durante a semana, para estar
sempre se exercitando e melhorando sua capacidade fisica. E evidente, segundo Alves;
Scanavacca (2023) que os exercicios fisicos sao fundamentais no tratamento de problemas
cardiacos e reducao de morbimortalidades, aliados ao uso de medicagdes para controle da
doenca. Destacou também, que na populacao idosa, a presenca de arritmia aliada ao
sedentarismo, aumenta o risco de acidente vascular cerebral, sangramentos, quedas e
declinio cognitivos, todavia, essas consequéncias podem ser evitaveis com o habito de
exercicios fisicos semanais. Dentre os aspectos avaliados no exame fisico, o sistema
circulatério é de suma importancia, haja vista que, a iminéncia das arritmias relaciona-se
com fatores de risco que predispdem as pessoas a terem alteracOes circulatérias
significativas, por essa razdo, verificou-se a perfusdo sanguinea, onde obteve-se como
resultado dois segundos, destacando-se que estda com bom retorno circulatério. Foi
averiguado também, através da inspecao, que a mesma nao apresenta turgéncia de jugular
e nem cianose de extremidades. A pressdo arterial e outros parametros hemodinamicos
estavam dentro da normalidade. No estudo de Neto; Casadei; Finger (2020) demonstra que
todos esses parametros delimitam uma avaliacdo diagnodstica de insuficiéncia cardiaca,
auxiliando no processo do estabelecimento da doenga e também, por meio de indicadores
do perfil de risco clinico, apuram a classificacdo em baixo ou alto risco, para assim, delimitar
a melhor abordagem terapéutica. Outros problemas de saude como hipertensao (HAS),
diabetes mellitus (DM) e obesidade, podem contribuir para o surgimento ou agravamento
das arritmias, uma vez que, essas condicdes podem afetar a circulacdo sanguinea. Na
situacado em questao, a paciente ndo possuia como comorbidades a HAS e nem a DM, IMC
classificando-se como normal, segundo as diretrizes atuais assim como pela Tabela de
Classificagdo Internacional de Obesidade. Para Cintra; Figueiredo (2020) esses fatores podem
ser preditores das arritmias, considerando que, acabam alterando a fisiologia normal do
organismo humano, passando a serem fatores de risco para esta complicacdo. Na consulta
foi identificado casos de arritmia na familia, no qual, sua mae e avé materna possuiam a
doenca em questdo. Neste caso, uma possibilidade é que a paciente apresente arritmia por
determinacdao genética. Segundo Abrantes et a/, (2024) doencas cardiacas podem ser
desencadeadas por fatores hereditarios, ja que, analises por sequenciamento genético
mostram tais relacdo entre certas mutacdes especificas e esses problemas. Como ultima
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etapa da consulta, verificou-se que a mulher ja havia realizado uma ablagéo, no qual, apos
a intervencao, o problema se manteve estavel, todavia, faz uso de medicagdes para auxiliar
no controle. Contudo; Costa et a/, (2024) afirma que a ablagdo é um método eficaz no
tratamento das arritmias, onde, destroem os gatilhos (tecidos cardiacos) que causam o
problema. Além disso, por ser um procedimento minimamente invasivo, o paciente tem uma
rapida recuperacao. Consideracdes finais: Portanto, é evidente que os problemas cardiacos
por si sO ja acabam causando o declinio da qualidade de vida dos pacientes que os portam,
em virtude que, facilitam o surgimento de complicacdes para a saude. Aliando-se a isso,
sabe-se que fatores pré-existentes, como as doencas prévias ou histérico familiar, também
podem causar o aparecimento das enfermidades, tornando o individuo mais dependente de
cuidados, nos quais, alimentagdo saudavel, exercicios fisicos regulares e controle das
medicagdes, contribuem para a melhora desse cenario. A enfermagem desempenha um
papel crucial ao lidar com esses desafios, oferecendo educagdo em salde as pessoas,
orientacdes sobre doencgas e formas de preveni-las, além de acompanhar os pacientes para
elaborar um planejamento de cuidados que melhorem a qualidade de vida.

Descritores: arritmias cardiacas; manifestagcdes clinicas; enfermagem.
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JUNHO VIOLETA - MES DA CONSCIENTIZACAO SOBRE A VIOLENCIA
CONTRA A PESSOA IDOSA

Enfermagem no cuidado ao idoso
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Introducéo: Atualmente, centenas de idosos sofrem agressdes fisicas e psicoldgicas, além
do abandono e exploragcdo financeira (Levy, 2020). Logo, torna-se essencial o
desenvolvimento de leis que atendam as necessidades e garantam os direitos da populagdo
idosa, visto que o envelhecimento se trata de um fendbmeno mundial (Sousa, 2004). E dever
do Estado e da familia, colaborar para a conquista de uma velhice digna, preferencialmente
no ambito familiar. A familia deve ser conscientizada de seu papel em relacao a tutela juridica
e amparo desses idosos, uma vez que o Estado ndo podera, sozinho, oferecer tal condigao.
Nesse sentido, a violéncia ao idoso torna-se ainda mais preocupante, pois em ambitos atuais
cada vez mais a velhice vem sendo negligenciada pela populagdo em geral. (Sanches; Lebrao;
Duarte, 2008). A violéncia se encaixa em diversos aspectos sendo elas: psicoldgica,
abandono, violéncia patrimonial, discriminacdo, violéncia fisica e sexual. No Brasil, dados
revelam que no periodo de 2020 a 2023, o total de denuncias notificadas chegou a 408.395
mil, representando 21,6% em 2020, 19,8% em 2021, 23,5% em 2022 e 35,1% em 2023. Com
53% dos casos, a regiao sudeste foi a que apresentou mais registros em todos os anos no
periodo analisado. Em seguida, vem a regidao nordeste com o terceiro maior nimero de
idosos do pais e 19,9% de denuncias. Além disso, estudos revelam que os familiares
representam a maior taxa de agressores, geralmente realizadas por seus filhos, nos anos
analisados, eles representam 47,78% em 2020, 47,07% em 2021, 50,25% em 2022
e 56,29% em 2023, segundo pesquisa realizada pela Universidade Federal Fluminense
(Resende, 2024). Nesse contexto, o estatuto da pessoa idosa publicado por meio da lei n°
10.741/2003, garante o direito a vida, a saude, a alimentacédo, a educacao, a cultura, ao
esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a
convivéncia familiar e comunitaria. O processo de envelhecer é acompanhado de diversas
alteracdes fisicas, cognitivas, funcionais e sociais. Nesse cenario, a Unidade Basica de Saude
(UBS) é vista como a porta de entrada para o atendimento da pessoa idosa. Logo, o
enfermeiro atuante nesse contexto pode desenvolver um maior vinculo com esse publico,
além de utilizar todas as oportunidades de investigar situagdes de vulnerabilidade e de
violéncia contra a pessoa idosa que busca o servico de saude. (Aragdo; Cosmo, 2022). Com
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base nesses dados, notamos que é de suma importancia a divulgacao do junho violeta, um
més voltado para campanhas contra a violéncia e abuso ao idoso, a afim de orientar a
populacdo para a sensibilizacdo do tema em questdo. Objetivo: relatar a experiéncia
académica vivenciada sobre uma atividade de educacdo em saude realizada acerca da
conscientizacdo contra a violéncia ao idoso. Método: Trata-se de um relato de experiéncia,
vivenciado durante as aulas praticas da disciplina de Saude Coletiva Il, realizadas na Atencao
Primaria a Saude (APS) do municipio de Erechim, Rio Grande do Sul. A disciplina esta alocada
no 5° periodo do curso de graduacao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada
do Alto Uruguai e das Missdes (URI), Campus de Erechim. As aulas aconteceram no periodo
de marco a junho do ano de 2024. Na oportunidade, académicos de enfermagem sob
supervisao docente, realizaram o planejamento e execucao de uma atividade de educacao
em saude acerca da conscientizacao contra a violéncia ao idoso, tendo como publico alvo
mulheres idosas que frequentam um grupo recreativo no territério da Unidade Basica de
Saude (UBS) Estevam Carraro. Tal oportunidade se deu apds o convite da enfermeira da UBS
supracitada. Relato de Experiéncia: O encontro ocorreu no dia 12 de junho de 2024, nas
dependéncias do saldo da comunidade local, contou com a participacao de 15 idosas e foi
mediado por 5 académicos, uma docente, uma Agente Comunitaria de Saude (ACS) e teve
duracdo de aproximadamente duas horas. A metodologia utilizada foi a expositiva-
dialogada, por meio de uma roda de conversa com problematizacao do tema e uso de
recursos visuais. Inicialmente, houve um momento de descontracao, com a apresentagao
dos presentes, sequida de atividade ludica onde as participantes foram convidadas a
expressar de maneira livre o que entendiam sobre “violéncia contra a pessoa idosa”. Para
tanto, foram distribuidos papéis e canetas coloridas. Em seguida, as artes foram recolhidas
e juntas compuseram um varal, para que a partir disso os académicos pudessem
problematizar o tema de forma coletiva. Adiante, houve exposicdao dos tipos de violéncia e
atitudes para prevenir tais situagoes. De forma livre, as idosas foram encorajadas a relatar
situagoes vivenciadas e compartilhar experiéncias com o grande grupo. Ao final, foi entregue
ao publico alvo um cartdo com uma flor roxa, onde constavam informacdes sobre o tema,
contatos telefénicos importantes para possiveis denuncias e lugares que ofertam assisténcia
em situacdes de violéncia. Ao fim, notou-se grande satisfacdo do publico presente, que
avaliou a atividade como positiva, visto a visibilidade direcionada a um tema tao sensivel e
importante. Cabe destacar que violéncia, agressao, maus-tratos, abusos contra os idosos sao
expressdes que dizem respeito a processos e a relagdes sociais interpessoais, de grupos, de
classes, de género, ou ainda institucionais, que causem danos fisicos, danos psicologicos e
morais a pessoa. Neste trabalho, entende-se violéncia como agressdes, abusos e maus
tratos, pois referenciam o sentido de dano causado a pessoa idosa (Minayo, 2008;
Muchembled, 2012). Sendo assim, por se tratar de um tema sensivel, as atividades ludicas
podem colaborar para a sua abordagem. Para Machado (2019), a atividade Iddica pode ser
definida como uma acao divertida com o poder de persuasdo para a sensibilizacdo das
tematicas e dos conceitos que serdo abordados. Ademais, tal modalidade de metodologia
ativa funciona como instrumento motivador, atrativo e estimulador do processo de
construcao do conhecimento dos individuos envolvidos. Destaca-se que o uso de materiais
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ludicos, tais como gravuras coloridas e modelos interativos que simulam diversas situagdes
do cotidiano podem ajudar a motivar usuarios de servicos de saude, bem como otimizar o
desenvolvimento de habilidades cognitivas, emocionais e relacionais que ajudam para a
tomada de decisGes conscientes voltadas a promogado de sua saude (Teixeira, 2007; Teixeira,
2018). Consideragdes Finais: Dessa forma, conclui-se que a atuacdo da enfermagem em
atividades educativas junto da populagdo é essencial, visto a necessidade de sensibilizar
sobre temas que impactam a saude das pessoas, a exemplo da violéncia contra a pessoa
idosa. Tema esse, que ainda necessita ser pauta de discussao em diferentes contextos, a fim
de sensibilizar ndo somente os préprios idosos, como também a sociedade que convive com
os mesmos de forma geral, tendo em vista a responsabilidade social com os mesmos. A
vivencia frente a participagdo em um encontro de educacdo em salude acerca da
conscientizacdo sobre a violéncia ao idosos foi de suma importancia para agregar
experiéncias nesse ciclo académico. Além disso, foi uma honra trocar conhecimento com
pessoas cuja trajetdria e experiéncia de vida é tao significativa, o que representa o comeco
de uma jornada de afeto e cuidado junto de pessoas idosas.

Descritores: idoso; abuso de idosos; violéncia; enfermagem.
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PACIENTE COM DENGUE GRAVE EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA:
UM RELATO DE EXPERIENCIA
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Introducéo: A dengue é uma doenca infecciosa transmitida pela picada do mosquito *Aedes
aegypti*, um vetor infectado. Manifesta-se predominantemente de duas formas: a classica
e a hemorragica. A forma classica € menos severa e caracteriza-se por sintomas similares
aos da gripe, incluindo febre alta, mal-estar, cefaleia e dor retro orbitaria, podendo ser
gerenciada com tratamentos sintomaticos e adequada hidratacdo (Cangirana; Rodrigues,
2020). O periodo de incubagdo costuma ser de quatro a sete dias, embora possa variar de
dois até 15 dias (Xavier et al, 2014). Existem quatro sorotipos conhecidos do virus (DENV-1,
DENV-2, DENV-3 e DENV-4), cada um capaz de causar a doenca tanto em sua forma
sintomatica quanto assintomatica. A fase aguda da doenga é marcada por febre alta (39°C a
40°C), que é frequentemente o primeiro indicio da infeccdo, e dura de dois a sete dias.
Associados a esta fase estao sintomas como cefaleia, adinamia, mialgias, artralgias, dor retro
orbitaria, anorexia, diarreia, nauseas e vomitos. Apos a fase febril, a maioria dos pacientes
apresenta recuperacao gradual. No entanto, em alguns casos, ocorre a fase critica, que pode
evoluir para formas mais graves da doenga, como a dengue hemorragica. Esta forma grave
€ caracterizada por uma resposta inflamatoéria exacerbada, culminando em complicacdes
severas, incluindo sangramento extenso e choque circulatério (Spanholi; Moreira; Benigno,
2024). A Plaquetopenia também é outra caracteristica dessa forma clinica da dengue e as
hemorragias, quando ocorrem, acometem a pele, tecidos subcutaneos, trato gastrintestinal
e, em geral, sdo de pequeno volume. (Filho et a/, 2023). No caso da dengue classica, a
contagem de plaquetas pode estar normal ou diminuida. Na dengue hemorragica, em
pacientes adultos, € mandatéria uma contagem inferior a 100.000 plaquetas/mm?3 (Xavier et
al, 2014). O reconhecimento dos sinais de alarme da dengue é muito importante, uma vez
que norteiam os profissionais de saude no momento da triagem, no monitoramento
minucioso da evolucao clinica para um adequado manejo nos casos em que a hospitalizagao
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se faz necessaria. (Brasil, 2024) Objetivo: Relatar a experiéncia académica na assisténcia e
nos cuidados de enfermagem, & um paciente com diagnostico de Dengue Hemorragica.
Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia da académica do nono semestre do
Curso de Graduacao em Enfermagem da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai
e das Missoes (URI) - Erechim, desenvolvido no setor de Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
de um hospital do norte do RS, durante o Estagio da Disciplina Supervisionado em
Enfermagem I, no periodo dos meses de Marco e Abril. Relato de experiéncia: Durante o
estagio de observacdo e assisténcia na UTI, no periodo de duas manhas, foram realizadas
anamnese e exame fisico a um paciente de sexo masculino, com idade acima de 80 anos,
internado com dengue. A anamnese revelou um historico de cardiopatia ativa e tratamento
continuo de dislipidemia com rosuvastatina. O paciente apresentava sintomas iniciais de
mialgia, dor epigastrica, cefaleia e fraqueza, acompanhados de melena e sincope,
levantando suspeita de dengue hemorragica. O exame fisico indicou um estado geral
emagrecido e desidratado, presenca de ictericia e equimoses distribuidas pelo corpo. A
avaliacdo neurolégica mostrou um paciente alerta e orientado, com uma pontuagéo de 15
na escala de Glasgow e pupilas isocéricas e foto reagentes. A escala de Braden indicando
baixo risco de lesGes por pressao. Escala de Morse com risco elevado para queda. Os sinais
vitais permaneceram estaveis, normocardico, eupneico, afebril, normotenso e saturando
acima de 90% em ar ambiente. Os exames laboratoriais realizados no dia da internacao e no
dia seguinte mostraram uma plaquetopenia significativa, abaixo do limite critico para
dengue hemorragica. A taxa de ureia assim como o TGO estavam elevados. A endoscopia
realizada revelou gastrite erosiva no antro, com sangramento ativo provavelmente
exacerbado pela plaquetopenia. A experiéncia reforcou a necessidade de uma abordagem
de enfermagem cuidadosa e detalhista para pacientes em estado critico com dengue
hemorragica onde as intervencbes de Enfermagem sdo fundamentais como o
monitoramento continuo dos sinais vitais € monitoramento hemodinamico para detectar
sinais de choque ou alteracbes que requerem intervencdo imediata. Gerenciamento da
hidratacdo intravenosa para corrigir a desidratacdo e manter o equilibrio eletrolitico,
essencial para a prevencao do choque circulatério. Manejo da dor e da febre, evitando
medicamentos que possam agravar a hemorragia, como anti-inflamatorios nao esteroidais
(AINEs). Observacdo atenta para novas ou agravantes hemorragias e manejo conforme
protocolos de urgéncia. Suporte nutricional adaptando a dieta as necessidades do paciente,
especialmente em casos de anorexia ou gastrointestinais adversos como nauseas e vomitos.
Educagado do paciente e familia sobre os cuidados apoés a alta, medidas preventivas contra o
mosquito transmissor e sinais de alerta para complicacdes. Consideragdes finais: O
tratamento intensivo e a monitorizagdo continua permitiram a estabilizacdo do paciente,
destacando a importancia da vigilancia intensiva e da intervencao precoce. A experiéncia
reforcou a necessidade de uma abordagem de enfermagem meticulosa e esmiucadora para
com os pacientes em estado critico acometidos pela dengue hemorragica. A resposta ao
tratamento suportivo foi positiva, permitindo uma recuperacao gradual do paciente sem
complica¢des adicionais graves. Entretanto o aumento de casos de dengue exige vigilancia
e preparo constante dos profissionais de saude especialmente o enfermeiro, tanto em ac¢des
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de educagdo em saude como no manejo precoce ao doente nas formas classicas e nas
complicaces graves da doencga. Diante disso, ressalva-se a importancia da atengdo basica
na prevencao continua sendo essa a estratégia mais eficaz, complementada pela vacinacao
e medidas de controle do vetor.

Descritores: cuidado de enfermagem; dengue; dengue grave.
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Introducgéo: a clinica cirirgica é um setor essencial, que se dedica ao cuidado de pacientes
que necessitam de intervengoes cirdrgicas para tratar uma variedade de condicdes de saude.
A colaboracao entre cirurgides, anestesistas, enfermeiros e outros profissionais de saude é
fundamental para garantir o sucesso dos procedimentos e o bem-estar dos pacientes.
Pacientes que possuem planos de cuidados mais complexos necessitam de medidas de
cuidados mais complexos, como por exemplo, o Cateter Venoso Central (CVC), podem ser
inseridos nas jugulares internas bilaterais, nas veias subclavias bilaterais e em uUltimos casos
nas veias femorais bilaterais. (Danski et al/, 2017). As Infeccdes Primarias da Corrente
Sanguinea (IPCS) relacionadas aos CVC tém tido um significativo aumento na maioria das
instituicdes no mundo, ou seja, tém cada vez maior incidéncia. Os cateteres venosos centrais
(CVCs) desempenham um papel crucial no tratamento de pacientes que necessitam de
acesso venoso prolongado para administracdio de medicamentos, liquidos ou para
monitoramento hemodinamico (Ministério da Saude, 2022). O manejo diario dos CVC requer
alguns cuidados muito importantes, cuidados que por vezes sdao muito basicos, como por
exemplo higiene e assepsia: A inser¢do e manutencdo de um CVC requerem técnicas
rigorosas de higiene e assepsia para minimizar o risco de infec¢des, é essencial seguir
protocolos de higiene das maos. Fixacdo Adequada: o catéter deve ser fixado de forma
segura e estavel para evitar movimentos excessivos que possam causar lesdes ou
deslocamento. Educacdao e Treinamento: profissionais de saude envolvidos na insercdo e
manutencdao de CVCs devem receber treinamento adequado sobre técnicas de insercao,
cuidados e complicacbes associadas aos dispositivos. Pacientes e cuidadores também
devem receber educacao sobre sinais de alerta e cuidados domiciliares, quando aplicavel. A
inspecao diaria do cateter também é muito importante, pois € no momento do curativo que
o Enfermeiro pode ver ou reconhecer sinais flogisticos. (Danski et a/, 2017). Objetivo: O
principal objetivo deste trabalho refletir sobre a importancia dos cuidados de enfermagem
junto de pacientes em uso de Cateter Venoso Central. Metodologia: relato de experiéncia
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de uma académica do nono semestre do Curso de Graduacdao em Enfermagem da
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI) - Erechim,
desenvolvido na Clinica Cirdrgica I e I, de um hospital no norte do RS, durante o Estagio
Supervisionado em Enfermagem I, no periodo de 20/03/2024 a 10/04/2024. Resultados e
discussdo: assim sendo, os cuidados de enfermagem com cateter venoso central sdo cruciais
para prevenir complicagdes e garantir a seguranga do paciente. Durante a realizagdao do
campo de estagio do Supervisionado I, foi possivel observar e analisar que por muitas vezes
a realizacao dos curativos dos Cateteres Venosos Centrais podem estar mais distantes do
que deveriam estar, cabe ao enfermeiro do setor realizar os curativos sempre que for
necessario, ou seguindo a rotina do setor, atentando-se para sinais flogisticos, sinais de
tracdo do Cateter e quaisquer outras alteragdes visiveis e de permeabilidade, orientar
também toda sua equipe da importancia da higiene das maos ao manusear o cateter,
sempre priorizando a higiene do corpo do cateter, cuidados de higiene com os materiais
utilizados para administracao de medicagdes, para assim evitar contaminagdes. A reducao
das contaminacbes de corrente sanguinea devem ser sempre prioridade nos setores
hospitalares. No ano de 2017, fora langado no Brasil, pelo Ministério da Saude, um projeto
que visava qualificar a seguranga com o paciente e diminuir os indices das infecgdes com
cateteres invasivos, o nome do projeto se deu: Projeto Colaborativo “Melhorando a
Seguranca do Paciente em Larga Escala no Brasil” que inicialmente visava reduzir infeccao
na corrente sanguinea associada ao uso de Cateter Venoso Central; pneumonia associada a
ventilagdo mecanica; e infecgdo do trato urinario, este projeto foi desenvolvido em hospitais
de referéncia e de larga escala do estado de S&o Paulo, e os principais objetivos foram: salvar
8.500 vidas nos 120 leitos de Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), dos hospitais
participantes do Projeto e reduzir em R$ 1,2 bilhdo os desperdicios que poderia existir com
o uso indevido de materiais e medicamentos para amenizar infec¢des de corrente sanguinea.
Com a reducdo do numero de infecgdes consegue-se diminuir o tempo de permanéncia do
paciente, utilizacdo de menos insumos, gerando menos gastos (Ministério da Saude, 2022).
Consideragdes Finais: os cuidados com cateter venoso central sdo essenciais para garantir a
segurancga e a eficacia do tratamento dos pacientes. Uma abordagem educativa, rigorosa e
multidisciplinar, incluindo praticas de higiene adequadas, monitoramento regular e
educacao continuada é fundamental para minimizar complicacdes e promover resultados
positivos para os pacientes, fazendo com que o paciente se recupere mais rapido, os custos
com o tratamento reduzam, assim como o tempo de internacdo hospitalar. E muito
importante frisar também que é de suma importancia que as anotagdes de enfermagem
estejam em dia conforme avaliagdo dos cateteres e sobre os procedimentos realizados,
como limpeza e curativos realizados nos mesmos. Alem disso, os pacientes e seus
cuidadores devem receber orientacdes sobre os sinais de complicacdes, como febre,
vermelhiddo, inchaco ou dor no local de insercao, e devem ser incentivados a relatar
qualquer sintoma ou sinal suspeito imediatamente a equipe de enfermagem do setor.

Descritores em saude: cateter venoso central; infeccdes relacionadas a cateter; obstrucao
do cateter.
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Introducao: Os moradores de rua representam uma realidade social complexa e desafiadora,
que reflete as profundas desigualdades e vulnerabilidades presentes nas populacdes. Esses
individuos enfrentam uma série de dificuldades diariamente, como a falta de moradia
adequada, acesso limitado a servigos basicos como alimentacdo, saude e educagao, estando
expostos a condicbes adversas que afetam sua saude fisica e mental. A situacao dos
moradores de rua é multifacetada, envolvendo questdes como pobreza, desemprego,
problemas de saude, dependéncia quimica e desestruturacao familiar. Muitas vezes
enfrentam estigmas e preconceitos que dificultam ainda mais sua inclusdo social e sua busca
por apoio e assisténcia. O fato de estar em situacado de rua gera sofrimento, pois as pessoas
desabrigadas vivenciam desde dificuldades de sobrevivéncia fisica (fome e frio) quanto
relacionais: muitas vezes, sofrem preconceito, estigmatizacdo, desrespeito e violéncia
policial. (Abreu, 2013). Ademais, existe uma ampla variedade de problemas de salde que
afligem a populagdo em situagdo de rua. Entre os principais, encontram-se o abuso de
substancias psicoativas, HIV/AIDS, transtornos mentais/psiquiatricos, problemas
odontolodgicos, dermatologicos e gastrointestinais. Por conseguinte, os problemas de saude
tendem a se ampliar, especialmente os de pele causados por parasitas, em virtude da
auséncia de servicos de higiene (banheiros e lavanderias publicas) e das condigdes precarias
de sobrevivéncia. (Aguiar, 2012). A populagdo em situacao de rua é um grupo dificil de
quantificar com precisao devido a natureza fluida e dinamica dessa condicdo. As estimativas
variam dependendo da fonte e da metodologia utilizada para contagem. O Instituto de
Pesquisa Economica Aplicada (IPEA) e o Ministério da Cidadania realizam periodicamente
pesquisas para estimar o tamanho dessa populagdo. Segundo dados do ultimo Censo da
Populagdao em Situagao de Rua, realizado em 2019, estima-se que existam cerca de 222 mil
pessoas em situacao de rua no pais. No entanto, é importante observar que essa é apenas
uma estimativa e que o numero real pode ser maior devido a dificuldades de contagem,
subnotificacdo e variagdes sazonais (IPEA, 2021). Objetivo: Conhecer desafios e
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vulnerabilidades enfrentados pela populagdo em situacdao de rua no Brasil, a fim de
compreender as barreiras que contribuem para essa condicao. Método: A metodologia
utilizada foi de pesquisa bibliogréafica exploratoria sobre o tema, que consiste na revisao da
literatura relacionada a tematica abordada. Para tanto, foram utilizados livros, periédicos,
artigos, sites da Internet entre outras fontes. De acordo com Boccato 2006, p. 266, a pesquisa
bibliografica busca a resolucdo de um problema (hipétese) por meio de referenciais tedricos
publicados, analisando e discutindo as varias contribuicdes cientificas. Esse tipo de pesquisa
traz subsidios para o conhecimento sobre o que foi pesquisado, como e sob que enfoque
e/ou perspectivas foi tratado o assunto apresentado na literatura cientifica. Resultados: A
populagdo de rua nao necessita de um novo sistema de saude, pois a equidade e a
universalidade do atendimento ja estdo garantidas na Constituicdo Brasileira (1988) com a
criacdo do Sistema Unico de Satde (SUS) (Rev. Bras. Enferm. (2006). Em janeiro de 2024 foi
sancionada a Lei 14.821 pelo presidente Luis Inacio Lula da Silva com o objetivo de garantir
os direitos basicos das pessoas em situacao de rua, facilitar a reimpressao de documentos
como cadastro de pessoa fisica, certiddo de nascimento ou casamento e também o acesso
arenda, assisténcia a saude, educacao e ingresso no mercado de trabalho. Esta lei estabelece
11 principios e 11 diretrizes da Politica Nacional de Trabalho Digno e Cidadania para a
Populagcdo em Situacdo de Rua (PNTC PopRua), destacando-se incentivos a geracao de
empregos e contratacao de pessoas em situacdo de rua, iniciativas de apoio a permanéncia
para qualificacdo profissional e elevacao da escolaridade, facilitagdo do acesso a renda,
associativismo e empreendedorismo solidario, por meio de implantacao de politica nacional
e desburocratizada de acesso ao microcrédito. A politica sera implementada de forma
descentralizada e articulada entre Unido, estados e municipios, a adesdo ndo é obrigatoria,
mas os entes que a aderirem deverao priorizar o cadastramento de pessoas em situacao de
rua no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico). A lei abrange
qualificacdo profissional, plano profissional, programas de aprendizagem e renda basica
(Brasil, 2024). ConsideracgoOes finais: A situacdo dos moradores de rua é um reflexo das
profundas desigualdades e desafios enfrentados em nossas sociedades. E crucial reconhecer
que a condicao de rua nao € apenas uma questao individual, mas um fendémeno social que
exige respostas coletivas e abrangentes. Abordagens que combinem assisténcia imediata,
como abrigo, alimentacao e cuidados de saude, com programas de longo prazo que visem
a reintegracdo social e a superacdo das causas estruturais da situacao de rua sao
fundamentais. Além disso, é essencial combater o estigma e a discriminagdo associados aos
moradores de rua, promovendo uma maior compreensao e solidariedade em relacao a essas
pessoas. A construcao de sociedades mais justas e inclusivas requer o compromisso de todos
os setores da sociedade, incluindo governos, organizagdes sociais, empresas e comunidades
locais, em prol do respeito aos direitos humanos e da promocao do bem-estar de todos os
cidadaos, independentemente de sua condicao social. Por fim, é importante lembrar que a
questdao dos moradores de rua ndo tem uma solucao Unica e definitiva, mas sim exige um
esfor¢o continuo e colaborativo para alcangar mudangas significativas e duradouras, a da lei
que defende a PNTC PopRua devera ser considerada pelas entidades federativas para
melhora desse contexto.
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INFECCOES POS-OPERATORIAS E SEUS CUIDADOS
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Introducgéao: A infecgdo do sitio cirdrgico (ISC) € uma complicacao frequentemente observada
apos procedimentos cirurgicos, surgindo em feridas decorrente desses procedimentos em
diversas areas do corpo, como articulagdes, cavidades, ossos, préteses e tecidos (Costa;
Santa-Cruz; Ferraz, 2020). As infeccbes nos casos menos graves sao capazes de ocasionar
afeccOes locais e nos casos mais graves podem levar os pacientes a dbito. Diante disto
destaca-se a importancia da correta realizacao de cuidados, onde estes devem ser realizados
pelo enfermeiro e a equipe de enfermagem. A importancia da assisténcia oferecida ao
paciente é fundamental para prevenir e gerenciar precocemente esse evento adverso, sendo
que essa responsabilidade esta intimamente ligada as atividades desempenhadas pelos
enfermeiros (Santos et al, 2024). Nesse contexto, a avaliagdo do local cirirgico compreende
a andlise fisica da ferida e da pele circundante, correlacionando os resultados com o
processo natural de cicatrizacdo. Dessa maneira, a avaliacdo da ferida e da pele adjacente
inclui a medicdo da incisao, a observacao do tecido da ferida com foco na revitalizacao, a
verificagdo da integridade da linha de sutura, a identificacao de qualquer exsudato que possa
ser drenado, e a realizacao de uma palpagao cuidadosa da incisao para avaliar a deposigao
de colageno (Ferreira; Andrade, 2006). Além disso, alguns tipos de curativos sao formulados
para controlar o ambiente da ferida, promovendo assim o processo de cicatriza¢ao, entre
eles os que absorvem o exsudato, como os de base de espumas, os que fornecem fluido a
ferida, como hidro géis, e os que mantém a hidratagdo, como hidro coloides (VIEIRA et a/,
2018). Objetivo: Relatar a experiéncia vivenciada durante atividades praticas no setor de
Clinica Cirurgica II, tendo em vista a atuagdo junto da prevencdo de infec¢bes pos-
operatorias. Metodologia: Relato de experiéncia desenvolvido na Clinica Cirtrgica II, de um
hospital do norte do RS, durante o Estagio Supervisionado em Enfermagem I, no periodo de
20/03/2024 a 10/04/2024. Resultados e discussdao: Durante a realizacdo do estagio
percebeu-se a importancia da realizagdo e troca dos curativos das feridas pds-operatorias,
onde o cuidado com estas € imprescindivel para prevencao de infeccao hospitalar o que
pode acabar piorando o estado do paciente. As estatisticas disponiveis revelam uma
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situacdo preocupante, destacando a necessidade premente de realizar estudos mais
abrangentes que investiguem os fatores associados ao surgimento de infec¢des do sitio
cirargico (ISC), além de explorar métodos de prevencao e técnicas de manejo (Santos et al,
2024). Essa abordagem é essencial para efetivamente impactar na redugao tanto do niumero
de novos casos quanto na gravidade das consequéncias dessas infec¢oes. A abordagem
multidisciplinar no pds-operatério esta se tornando cada vez mais relevante, contribuindo
significativamente para a prevencao de eventos adversos e para o aumento da sobrevida do
paciente, além de ajudar a minimizar os riscos de complica¢ées. O enfermeiro desempenha
um papel crucial nesse contexto, pois é o profissional de salde que passa mais tempo ao
lado do paciente e é responsavel por identificar qualquer deterioragéo clinica e agir de forma
precisa e rapida para evitar ou reverter danos. Dessa forma, a assisténcia de enfermagem
prestada aos pacientes no pds-operatério tem um impacto direto nos resultados esperados
da cirurgia a curto, médio e longo prazo. Para isso, é essencial que o enfermeiro adquira
conhecimentos especializados nessa area, compreenda as necessidades especificas dessa
populagdo e esteja capacitado para realizar o Processo de Enfermagem de forma eficaz
(Pezzin et al, 2020). No entanto, a assisténcia oferecida aos pacientes cirirgicos nos sistemas
de saude atualmente parece apresentar algumas fragilidades, uma vez que as taxas de ISC
continuam a aumentar (Vieira et a/, 2018). Essa realidade ressalta a necessidade urgente de
medidas eficazes para lidar com esse problema e melhorar os padrdes de cuidado. E
essencial que o enfermeiro monitore o tempo decorrido desde a cirurgia, pois isso permite
a comparacgao dos achados com o que é considerado fisiologicamente esperado para cada
fase do processo de cicatrizagdo de uma ferida cirdrgica. Ao estar familiarizado com os
eventos tipicos de cada etapa do processo de cicatrizagdo, o enfermeiro tera uma base solida
para avaliar o sitio cirirgico e detectar precocemente quaisquer complicacbes que possam
surgir (Ferreira; Andrade, 2006). E de suma importancia a assisténcia fornecida ao paciente
para prevenir e lidar precocemente com esse evento adverso, sendo que essa
responsabilidade esta estreitamente ligada as a¢des dos enfermeiros (Santos et a/, 2024).
Consideracdes Finais: Diante disto cabe aos profissionais de enfermagem a responsabilidade
de realizar os curativos, visando garantir e facilitar o tratamento da lesdo existente, de forma
a reduzir o risco de infeccao e promover um ambiente propicio para a cicatrizacao. O
enfermeiro supervisiona esse processo, fornece orientacdes ao profissional que executa o
curativo e avalia a progressao da lesdao, a fim de selecionar o curativo mais apropriado,
levando em consideracao as caracteristicas e a condicao do leito da ferida. Os enfermeiros
tém um papel fundamental no cuidado aos pacientes cirdrgicos, monitorando seu progresso
clinico e epidemiolégico, avaliando curativos, drenos e fornecendo educacao em saude por
meio de orientagdes pré e poés-operatorias. Essas responsabilidades sao de extrema
importancia para o bem-estar dos pacientes cirdrgicos e devem ser fortalecidas pela
implementacdo da pratica avancada de enfermagem (PAE). A PAE, que engloba diversas
areas da enfermagem, pode contribuir de maneira significativa para avangos na prevengao
e no manejo precoce das infec¢des do sitio cirargico (ISC), além de desempenhar um papel
crucial no acompanhamento dos pacientes apds sua alta hospitalar.

Descritores: infeccdes; pos-operatério; enfermagem.
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A EDUCACAO EM SAUDE NA PREVENCAO DE DOENCAS VIRAIS PARA
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Introducao: A dengue é considerada uma doenca febril aguda, dinamica e sistémica. Ela
pode apresentar grande espectro clinico, com diferentes evolu¢des, variando de
assintomatica a sintomatica leve ou grave, podendo levar ao 6bito. E uma doenca viral
transmitida pelo mosquito Aedes Aegypti (Rio Grande do Sul, 2024). Considera-se a dengue
como um problema de saude, pois é uma doenca muito frequente e que pode ser evitada
com cuidados basicos que impedem a proliferacdo do mosquito vetor. Além disso, a cada
ano o numero de casos aumenta e mais pessoas precisam de intervencdes médicas mais
delicadas (Brasil, 2024). No Estado do Rio Grande do Sul, em 2024, foram confirmados até o
inicio do més de junho de 2024, 151.129 casos de dengue, desses casos 221 pessoas foram
a Obito. A 162 Regido de Saude - Alto Uruguai Gaucho, teve 1320 casos. O municipio de
Erechim, nesse mesmo periodo de janeiro a junho teve 715 casos confirmados da doenga e
dois 6bitos (Rio Grande Do Sul, 2024). Além da dengue, outra questdo importante a ser
destacada é o niumero de casos de criancas com doencas diarreicas agudas que tem como
principal agente viral o rotavirus. O rotavirus € uma das mais importantes causas de diarreia
grave em criangas com idade inferior a cinco anos no mundo, mas principalmente em paises
subdesenvolvidos e em desenvolvimento. Qualquer pessoa, independente da faixa etaria é
suscetivel a infeccdo pelo rotavirus, porém ocorre principalmente em criangcas menores de 5
anos, sendo a manifestacao clinica mais frequente a gastroenterite (Brasil, 2024). A
transmissdo do virus se da por via fecal-oral, contato pessoa a pessoa, ingestao de alimentos
e agua contaminada e também por aerossois (Brasil, 2024). Ou seja, a transmissao do virus
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na maioria dos casos ocorre pela precariedade da higiene, tanto corporal, principalmente as
maos, pela falta de higiene dos alimentos consumidos e precariedade no saneamento
basico, que incluem o abastecimento de dgua, o esgotamento sanitario, a limpeza urbana e
o manejo de residuos sélidos (lixo). Destaca-se que uma higiene adequada é extremamente
importante para o corpo, saude e bem-estar (Brasil, 2011). E através de sua realizacdao de
forma adequada é possivel evitar a contaminacao e infeccao de diversas outras doencas,
como gripes, resfriados, gastroenterites, conjuntivite, escabiose e entre outras. Doencas
virais como as mencionadas anteriormente, bem como seus cuidados para prevencao,
devem ser abordados e trabalhados por profissionais da salde com criangas e adolescentes,
em especial aquelas de grupos sociais mais vulneraveis e vivendo com condi¢des de vida
precarias. Assim, tem-se como Objetivo relatar a experiéncia de académicos de enfermagem
sobre uma acdo educativa com foco na dengue, higiene e separacao de lixo, realizada para
um grupo de criancas atendidas em um projeto social. Método: Trata-se de um estudo
qualitativo do tipo relato de experiéncia. A intervencao foi realizada em 2024 a partir de um
projeto construido na disciplina de Projeto de Intervencao Profissional em Enfermagem do
Curso de Graduacao em Enfermagem da URI Erechim. A intervencao foi realizada junto a
Organizacao nao governamental (ONG) e sem fins lucrativos, uma organizagao que atende
criancas na faixa etaria de 4 a 14 anos, localizada em uma cidade do Noroeste do Rio Grande
do Sul. Resultados: Para a realizacdo da intervencdo, primeiramente as académicas
realizaram um diagnéstico situacional através de uma visita feita ao ambiente onde o projeto
com as criancas acontece, para compreender a realidade do local, as necessidades e a partir
disso planejar as atividades conforme o contexto e recursos disponiveis. Dessa forma, apos
conversa com a coordenadora do local, compreendeu-se que o projeto atende as criangas
no turno inverso ao da escola e 0 mesmo se mantém por meio de doagdes de recursos
financeiros por empresas e instituicdes da regido, acdes de voluntarios que disponibilizam
o seu tempo, além de feiras e eventos que a prépria organizagao realiza para arrecadagoes.
A partir do diagnostico situacional foi realizada a intervengdo no dia 02/07/2024 no periodo
da manh3, abordando as tematicas dengue, higiene e separacao de lixo. Inicialmente, foi
proporcionado um espaco para conhecer as criangas que estavam presentes, por meio de
uma dinamica que trouxe uma reflexao sobre a importancia dos lagos sociais, das amizades
e da convivéncia saudavel. Apds, os temas propostos para a intervencao foram abordados
através de ilhas de conhecimento e atividades ludicas que puderam proporcionar o
conhecimento para as criancas por meio da diversao. Os participantes foram divididos em
trés grupos. Na primeira ilha de atividades, o tema abordado foi dengue e, para esta
finalidade, foram utilizadas imagens do mosquito e de seus locais de proliferacdo. Em
seguida, em uma caminhada pelo patio da instituicdo, as criancas identificaram os possiveis
focos presentes naquele local e as académicas de Enfermagem notaram que o olhar das
criancgas e adolescentes se ampliaram em relagcao ao ambiente que frequentam diariamente,
surgindo inclusive a sugestdo da realizagdo de um mutirdo de limpeza. Na segunda ilha, o
assunto abordado foi a separacao de lixo, sendo dispostos no chdao embalagens plasticas,
cascas de frutas, vidro e blister de medicamentos, com as respectivas lixeiras identificadas
conforme a classificagdo de residuos para que as criangas realizassem o descarte correto. No
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decorrer da dinamica, foi observado que os alunos tinham conhecimento sobre a separagdo
adequada dos lixos. Na terceira ilha, a tematica foi a higiene das maos, sendo utilizado um
livro ilustrativo com explicagcdo sobre microrganismos e o uso de tinta guache para simular
as sujeiras invisiveis a olho nu, contextualizando a pratica correta de lavagem das maos.
Logo apds, as criangas foram conduzidas para o lavabo da instituicdo, onde repetiram a
pratica utilizando agua e sabao. Surpreendentemente todos realizaram a pratica de lavagem
das maos de forma correta. Ao final destas atividades, as criangas participaram do Quiz da
Higiene, que consistiu em cartbes com perguntas sobre a higiene corporal. Os mesmos
foram divididos em duas equipes para uma competicao, a fim de estimular a participagdo
ativa. Todos apresentaram um bom conhecimento do tema e as académicas completaram
as respostas trazendo mais orientagcdes conforme necessario. Neste encontro foi realizada a
entrega de kits de higiene bucal, com escova e pasta de dente para todos os presentes.
Encerrando esta atividade, foi servido um lanche preparado pelas proprias académicas como
forma de agradecimento pela acolhida. E para finalizar a manha, foram realizadas duas
brincadeiras que nao incluiram a tematica trabalhada, apenas com o objetivo de
aproximacao e criacao de vinculo. Em todos os momentos da proposta realizada foi possivel
perceber a importancia do enfermeiro na realizacdo de a¢des de educagcdo em saude para
grupos e instituicdes sociais da comunidade, utilizando abordagens adequadas as
necessidades deste publico. Consideracdes Finais: Por meio da interven¢do sobre educagao
em salde baseada em dinamicas interativas, brincadeiras e orientacdes de facil acesso, foi
possivel identificar grande interesse por parte das criancas, com boa interagdo e colaboragao
em responder aos questionamentos e envolvimento na realizacao das atividades solicitadas.
Ao analisar a intervenc¢do observam-se resultados positivos, visto que os objetivos esperados
foram alcancados.

Palavras-chave: dengue; higiene; educacdao em saude; enfermagem.
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Introducdo: A Enfermagem comegou a se conscientizar da importancia da gestdo da
qualidade em meados dos anos 90, devido aos recursos financeiros limitados e das
crescentes pressdes. Com isso, passou a estudar praticas e estratégias para adotar o
Gerenciamento da Qualidade, visando ndo apenas um padrao de assisténcia aceitavel, mas
também a satisfacdo dos trabalhadores e pacientes, diretamente impactados por essa
realidade. O cuidado de enfermagem visa a saude integral da pessoa humana, promovendo
a vitalidade do seu viver, e o cuidar é um ato humano complexo, que abrange multiplas
dimensdes, e a gestdo do cuidado precisa oferecer a estrutura fisica necessaria e
profissionais capacitados para o bom atendimento dos pacientes que vai muito além de um
trabalho de mercado, € um bem social da humanidade e a maior riqueza que podemos gerar
(COFEN, 2022). O atendimento humanizado em hospitais integra a habilidade dos
profissionais de sadde em ouvir, aconselhar e respeitar as diferencas e emogdes dos
pacientes, proporcionando um tratamento digno que deve ser transmitido e percebido por
meio do acolhimento, processos e estrutura da instituicdo. E preciso unir areas diferentes
como modernizar o atendimento, normas, procedimentos e regras, bem como treinamentos
e revisao dos processos hospitalares, € o encontro do coracdo com a razdo para o
desenvolvimento das relacdes profissionais no dia a dia (Pacheco; Magalhdes, 2023). O
centro cirdrgico (CC) é considerado um setor complexo dentro do hospital e para garantir a
seguranga e a qualidade dos procedimentos, é necessario que diversos fatores estejam
alinhados, gestdao do cuidado e seguranca do paciente, devido ao alto risco de eventos
adversos, que podem gerar agravamento na recuperacao e obito do paciente (Borchhardt
et al, 2022). Neste cenario, uma comunicacao positiva e humanizada com os
acompanhantes contribui para a reducao da ansiedade, o fortalecimento da confianca, o
envolvimento dos acompanhantes no cuidado do paciente e a promog¢do de uma
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experiéncia mais positiva para todos os envolvidos. Objetivo: Relatar a experiéncia
académica acerca da importancia da gestdo do cuidado no centro cirdrgico e Sala de
Recuperacao Pos-Anestésica (SRPA) para pacientes e acompanhantes, a partir da elaboracao
de um boletim informativo. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia da académica
do décimo semestre do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URI Erechim), desenvolvido no Centro Cirdrgico
de um hospital no Norte do Rio Grande do Sul, durante o Estagio Supervisionado I, no
periodo de margo a maio de 2024. Resultados: A partir da vivéncia da gestdo do cuidado no
CC e SRPA, foi construido um boletim informativo de enfermagem com o intuito de
humanizar a comunicacao com acompanhantes que aguardam na sala de espera do CC.
Primeiramente foi conversado com a enfermeira gestora da unidade, explicando o objetivo
desta demanda, a qual aprovou a sua elaboragdo. Sendo assim, o boletim foi construido pela
académica, com supervisdo da professora orientadora, contendo as seguintes informacoes:
nome do paciente/procedimento, status (onde ele se encontra no momento), inicio da
cirurgia, fim da cirurgia, horario de admissdo na SRPA, previsdo de alta da SRPA, Unidade e
leito de destino. Salienta-se que, nesta comunicacdao nao sera explicitado dados clinicos do
paciente e do procedimento, mas informagdes no que se refere ao seu itinerario dentro do
CC. Sendo assim, o boletim informativo estd em fase de teste piloto, sendo aplicado no
horario das 11 horas da manha pelos académicos da enfermagem da URIL Posteriormente,
com a implantagdo, serdo organizados horarios especificos para cada turno, levando em
consideracao a rotina do setor. A construcao de um boletim informativo de Enfermagem aos
acompanhantes na sala de espera do CC contribui na humanizacao da comunicacao e
interacdo do Enfermeiro com o familiar, proporcionando melhor experiéncia, evitando
situacOes estressoras; viabilizando uma assisténcia de exceléncia ao paciente. Discussao:
Estudos mostram que o acolhimento do usuario no CC é um cuidado fundamental a ser
desenvolvido pela equipe de enfermagem, onde reconhece o ser humano, valoriza seus
sentimentos, emoc¢des e interacdo, podendo abranger um gesto carinhoso. Além disso,
favorece a compreensao de um momento estressante, amenizando as emoc¢des e angustias,
promovendo conforto e cuidado humanizado. Para isso, é importante que ocorram
mudangas nas a¢des dos profissionais para melhorar a comunicacao entre equipe, cliente e
familiar, além da aplicagdo de um cuidado sistematizado. Aliando a competéncia técnica, as
habilidades e a dedicagdo profissional, de modo a contribuir para que novos modelos de
cuidados sejam adotados (Brezolin et a/, 2020). Essa assisténcia nao se direciona somente
ao paciente, mas se estende aos familiares cujo papel é fundamental na sua recuperacao.
Estes aguardam na sala de espera, experiéncia esta que pode causar angustia, medo e
ansiedade. Outro estudo revela diferentes estratégias de comunicacao entre o CC e os
familiares que esperam, tal atitude destaca que a comunicacao constitui importante para a
segurancga cirurgica, éxito no tratamento, bem como na reducao da ansiedade para os
mesmos (Balbino et a/, 2021). E o enfermeiro com a sua pro atividade, capacidade de
articulacdo e compromisso com o cuidado integral € um agente transformador nesse
cenario. Através de sua atuagdo, contribui para a criagdo de um ambiente de trabalho mais
seguro e humanizado e, para a melhoria da qualidade da assisténcia a saude (Borchhardt et
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al, 2022). Consideracdes finais: A experiéncia foi de grande aprendizado, uma vez que
suscitou conhecimento e crescimento académico frente a atuacao do enfermeiro na gestao
do cuidado, promogdo na qualidade da sistematizacdo da assisténcia e envolvimento da
equipe, ampliando ainda mais esse olhar holistico e humanizado, ndo sé ao paciente, mas
também ao seu familiar que fica aflito a espera de informacdes, tornando possivel e essencial
a pratica de enfermagem. Através de uma comunicacao clara, empatica, assertiva e continua,
a equipe de enfermagem fortalece a confianca dos acompanhantes, reduz seus niveis de
ansiedade e os envolve ativamente no cuidado do paciente, proporcionando uma
experiéncia mais positiva e tranquila para todos os envolvidos.

Descritores: gestdo da assisténcia de enfermagem; humaniza¢do; comunicacao; centro
cirargico.
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Introducao: os estomas sdo realizados no intestino delgado ou grosso mediante uma
intervencao cirargica com a finalidade de expelir as fezes e gazes (Silva et al, 2020).
Denominados conforme o segmento da incisao, de ileostomia quando a incisdo é feita no
intestino delgado ou colostomia no intestino grosso. A técnica da cirurgia também implicara
na drenagem desse conteudo, podendo ter um volume maior ou menor de conteddo
intestinal (Freire et al, 2023). Os ultimos estudos estimam um nimero préximo a 50 mil
pessoas ostomizadas no Brasil, nesse contexto é essencial a figura do enfermeiro, visto que
sua avaliagdo abrange aspectos integrais, desde o pré-operatério até a recuperagao
(Carvalho et al, 2021). A enfermagem presta assisténcia em diferentes niveis de atencao,
ultrapassando a linha pratica e incluindo orientagdes diversas para se manter uma
continuidade no cuidado e garantir uma qualidade de vida, visto que os pacientes
ostomizados necessitam de atencdo nao somente no ambito hospitalar (Freitas et a/, 2022).
A declaragéo internacional dos direitos dos ostomizados, esclarece que o paciente é digno
de receber de forma integral toda orientacao pré-operatoria (Freire et a/, 2023). Muito além
de um cuidado sistematico de como fazer a troca da bolsa ou despreza-la, o enfermeiro
precisa encorajar este paciente para a mudanca de vida que ocorrera, visto que, varios
aspectos do cotidiano sdo afetados, entre eles a sua sexualidade por vezes é comprometida,
assim como, sua autoestima, levando a um isolamento social (Silva et a/, 2020). A visao da
enfermagem permite avaliar o paciente em todas as esferas do seu cotidiano, podendo
assim, interferir de maneira positiva no seu autocuidado, incentivando esse individuo a
processar esse momento da vida, deixando os sentimentos negativos, utilizando para isso,
as prescri¢cdes de cuidados da enfermagem (Silva et a/, 2020). Objetivo: compreender a
assisténcia da enfermagem frente ao paciente ostomizado. Metodologia: relato de
experiéncia de uma académica do nono semestre da Graduacdao em Enfermagem da
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - Campus de Erechim,
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desenvolvido nas Unidades Cirurgicas I e II, de um hospital no norte do RS, durante o Estagio
Supervisionado IE, no periodo de marco a abril de 2024. Resultados e Discussdes: durante o
estagio supervisionado nas Unidades Cirurgicas I e II notou-se um grande nimero de
pacientes portadores de ostomia. Ainda, foi possivel perceber que a maioria dos pacientes
ostomizados, possuiam bolsa de colostomia devido a cancer de colo retal. Em geral, o cancer
€ causado por uma anormalidade de genes responsaveis pelo crescimento celular, se
proliferando de forma intensa e alterando assim a citologia das células. Em 2020, no Brasil,
o cancer de colon e reto ficou classificado em segundo conforme o INCA, sendo um dos
canceres que mais atinge os brasileiros (Jorge et al, 2022). Durante as avaliacbes os
pacientes pouco referem duvidas sobre os cuidados com a manutencdo do ostoma e sim
insegurancas em como sera o cotidiano, emocional e espiritual. Por ndo possuir mais
controle sobre as eliminagdes intestinais, o cliente apresenta negatividade devido a
alteracdo corporal (Lescano et a/, 2020). O enfermeiro deve estimular esse paciente para ter
autonomia. Encarregando-se de zelar pelo autocuidado do mesmo, para bons resultados na
assisténcia pratica, de acordo com Orem, cuja teoria efetua link entre a salde e bem-estar
com fatores do cotidiano (Lescano et a/, 2020). Dessa maneira, percebe-se a importancia do
papel do enfermeiro no encorajamento ao cliente para esse novo estilo de vida.
Consideracbes Finais: a colostomia favorece ao isolamento psicossocial, sentimentos
depressivos e perda da identidade. Devido a mudanga na estrutura corporal, os ostomizados
apresentam vergonha, medo, inseguranca e duvidas. Evidencia-se que o enfermeiro pode
iniciar a intervencdo do cuidado do paciente a partir do pré-operatério, trabalhando a
imagem que o cliente tera de si, fortalecendo e oferecendo suporte na area fisica e
emocional. A andlise da literatura permite dizer que o enfermeiro é fundamental na
recuperacao e acompanhamento desse cliente, atuando com ferramentas que norteiam a
pratica para fomentar o cuidado. A enfermagem é o alicerce para um cuidado que busca a
integralidade, por isso, sugere-se mais estudos abrangendo as ostomias em razao de que
os numeros de ostomizados no Brasil estdo em progressao e a equipe de enfermagem ser
o primeiro contato desse cliente.

Descritores: enfermagem; colostomia; cuidados.
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