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O grupamento das doencas cerebrovasculares é
responsavel pelo maior numero de obitos por
doengas do aparelho circulatério [1]. Nessa
perspectiva, a mortalidade por acidente vascular
cerebral (AVC) é maior nas regides mais pobres do
Brasil, em grande parte, a ocorréncia dessa elevada
mortalidade ¢é atribuida aos fatores sociais
desfavoraveis, tornando indispensdvel analisar os
fatores sociodemograficos e de risco apresentados

por pessoas com hipertensao arterial [2].

Analisar os fatores de risco para o desenvolvimento
de acidente vascular cerebral em pessoas com
hipertensao arterial acompanhadas na Atencao
Primaria.

Estudo transversal de natureza

desenvolvido com portadoras de hipertensao arterial

quantitativa,

sistémica em uma Unidade Basicas de Saude da
Familia no municipio de Crato. Para coleta de dados
aplicou-se um instrumento do tipo formulario,
posteriormente, os dados foram submetidos a analise
estatistica efetuada pelo pacote estatistico PASW

versdo 18.0 for Windows®.

Nos 48 pacientes inicialmente entrevistados houve
predominio do sexo feminino (71%), faixa etaria de
61-80 anos (65%), cor ndo branca (65%), baixa
escolaridade (88%) e baixa renda (54%).

Ja em relacdo aos aspectos clinicos, constatou-
se sobrepeso/obesidade (63%), pressao arterial
sistélica alterada (80%) e diastdlica (40%), com
outras doencgas associadas (58%). Quanto aos
fatores de risco para o AVC, verificou-se a
frequéncia de dislipidemia (40%), AIT (15%) e
cardiopatias (13%). De acordo com os dados 43
pacientes foram classificados como tendo o
diagnostico Falta de adesao.

Embora em faze inicial, observa-se a relevancia
das frequéncias que contribuem para o
desenvolvimento de doengas cerebrovasculares.
Portanto, espera-se que o estudo venha a
estimular o desenvolvimento de intervencdes de
enfermagem e da equipe de saude que
possibilitem a adesdo terapéutica e a redugao
dos fatores de risco dos pacientes com
hipertensao arterial.
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Introducio

A Dengue ¢ uma doenga endémica no Brasil, e mesmo com
grande divulgagdo das formas de prevencgdo, o numero de
casos ainda ¢ alarmante [1]. Nesta perspectiva tem-se
elaborado novas estratégias de combate ao mosquito
transmissor da dengue o Aedes Aegypti, que surge como
principal foco no combate a dengue, por ser de mais facil
enfrentamento [2]. Dessa forma objetiva-se através deste
estudo, relatar a experiéncia de académicas de enfermagem
ao realizar a oficina da mosquitoeira, uma das mais recentes
e eficazes estratégias de combate ao desenvolvimento do
mosquito, com consequente prevengdo da transmissdo da
doenca.

Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia de uma oficina
realizada no més de abril de 2013, por discentes do curso de
graduacdo em Enfermagem da Universidade Regional do
Cariri — URCA, em atividades curriculares da disciplina
Supervisionado I. Tendo como cenario uma Unidade Basica
de Saude (UBS) e como sujeitos 17 moradores da area de
abrangéncia. Tal oficina foi realizada com o intuito
distribuir “mosquitoeiras”, tecnologia utilizada como
armadilha para o mosquito transmissor da dengue, o Aedes
aegypti, a mesma foi criada por pesquisadores da
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) e da Fiocruz
[3]. O tema da oficina foi escolhido pela area de
abrangéncia da UBS ser endémica em Dengue. Objetivando
assim, capacitar a populagdo a fazer a mosquitoeira, e que a
mesma fosse capaz de divulgar as informagdes obtidas na
oficina, aos demais moradores da area de abrangéncia da
unidade.

Resultados e Discussio

A realizagdo da oficina foi divulgada a populagdo pelos
discentes e pelos agentes comunitarios de satde. O material
necessario foi fornecido pelas discentes e também levado
pelos participantes. Inicialmente, abordou-se a transmissao,
sintomas, tratamento ¢ prevengao, enfatizando a importancia
de combate ao mosquito (Figura 1). Alguns panfletos com
informacdes sobre a dengue, disponibilizados pelo
Ministério da Saiade, também foram distribuidos. Em
seguida explicou-se o passo a passo de como fazer a
mosquitoeira (Figura 2), concomitantemente cada morador
ia seguindo os passos, fazendo sua propria mosquitoeira.
Evidenciou-se que a populagdio mostrou-se bastante
atenciosa as explicagcdes das académicas, durante toda a
oficina as discentes esclareceram as duvidas da populacdo

Autor relator: Natalia Pinheiro Fabricio (natalia-bon@hotmail.com)

sobre a dengue, cada morador saiu com uma mosquitoeira, e
sabendo como fazer e realizar a manuten¢do das mesmas,
dispostos a divulgar as informagdes obtidas com a
populagdo em geral.

Figura 1 — Oficina Mosquitoeira, explicacdes sobre a dengue aos
moradores.
Figura 2 — Passo a passo, como fazer uma mosquitoeira.

Fonte: http://3.bp.blogspot.com/_fSmHKPVLzU0/Seh7i98Rtpl/AAAAA
A AAAH4/kXMZ2feGQws/s400/Mosquitoeira.bmp.

Conclusoes e Perspectivas

Experiéncias como estas fornecem desde o processo de
formagdo profissional do enfermeiro, habilidades para
implementar a pratica de educagdo em saude, tdo necessaria
a prevengdo de agravos, que deve ser um dos principais
focos na assisténcia a satde.
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A hospitalizagdo configura-se uma experiéncia traumatica
para a crianga, afastando-a do seu ambiente familiar e
escolar, confrontando-a com a dor, limitacdo fisica, a
passividade e desencadeando sentimentos de culpa, punig¢ao
e medo da morte [1]. Ao enfrentd-la, a crianca pode
desenvolver um fendmeno identificado como Hospitalismo,
uma reacdo emocional exacerbada ao processo de
hospitalizagdo, expressada por emogdes intensas ¢
manifestagdes comportamentais diversas [2]. O desenho ¢ a
pintura infantil sio uma das primeiras formas de expressao
e, no contexto hospitalar, pode se revelar um instrumento
eficaz na comunicacdo da crianca.. Assim, julgou-se
pertinente investigar o processo de hospitalizacao sob a ética
da propria crianga objetivando, com isso, identificar
sentimentos, emo¢des e a vivéncia infantil durante esse
momento.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio e de
abordagem qualitativa baseado em arte para producdo de
dados, realizado em uma Unidade Pediatrica de um hospital
de referéncia no municipio do Crato-CE, durante os meses
de margo a maio de 2013. A amostra final foi constituida de
seis criangas, trés pré-escolares e trés escolares. Foram
realizadas produgdes artisticas de forma a responder a
pergunta norteadora: “Desenhe como vocé ¢ cuidado aqui no
hospital”. A disposi¢io da crianca, existiam pincéis
hidrocor, lapis de cor, giz de cera, glitter ¢ cola folha de
papel A4 branca. Em seguida, foi solicitado que a mesma
explicasse o desenho, utilizamos um gravador para registrar
as falas das criangas que posteriormente foram transcritas
pelos pesquisadores. Os desenhos foram fotografados,
cientificamente, com maquina digital a uma distancia de,
pelo menos, 10 centimetros. Para a analise das falas,
utilizou-se a técnica de Andlise Tematica [3] e, para sua
organizacdo, o método colorimétrico. O projeto foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da URCA sob o parecer
n°® 103.799.

Resultados e Discussao

Apos andlise das falas e organizagdo em categorias,
identificaram-se quatro categorias simbodlicas representando
como as criangas vivenciavam o processo de hospitalizacdo
expresso através do desenho e da verbalizagdo, conforme a
Tabela 1.

Autor correspondente: Najara Rodrigues Dantas ( '1ara85@h0tmail.com)

Unidades Tematicas Unidades de %

registro (f)
Membros da equipe de saude 23 35,4%
Sentimentos em relacio a 17 26,1%
hospitalizacio.
O espaco (fisico e simbolico) do 13 20%
ambiente hospitalar e
materiais.
Reconhecimento dos 12 18,5%
cuidadores
Total 65 100%

Tabela 1. Unidades Tematicas

A analise conjunta do contetido verbal (as falas) e do
conteudo plastico (os desenhos), produzidos pelas criangas
pode-se observar a multiplicidade de significados,
adaptacGes ¢ interagdes que as criancas hospitalizadas
conseguem estabelecer durante o processo de adoecimento e
hospitalizagao.

Conclusoes e Perspectivas

A experiéncia da hospitalizagdo infantil de acordo com as
criancas pesquisadas aponta para um momento de estresse e
ansiedade, mas também, como um momento de
aprendizagem  (sobre a dindmica  hospitalar) e
estabelecimento de novos lagos afetivos (com os
profissionais de saude). Assim, torna-se importante que o
enfermeiro, em particular, mantenha-se sensivel a
identificagdo desses conteudos e vivéncias no cuidado
cotidiano em Unidade de Internagdo Pediatrica.
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Introducao

A tuberculose (TB) ainda representa um grave problema de
saude publica. No contexto mundial, um terco da populacdo
encontra-se infectada [1]. O Brasil esta inserido no
panorama mundial pelo grave problema da TB. Na Atenc¢ao
Baésica a Satde ha um esfor¢o para atingir 85% de cura de
casos novos de TB. Os profissionais de enfermagem tém
desenvolvido agdes ¢ atividades no programa de TB e na
Estratégia Saude da Familia [2]. Pela relevancia do papel do
enfermeiro se faz necessario acompanhar a formacgao desses
profissionais, diante da multiplicidade dos enfoques e
orientagdes definidas em seus projetos educativos, que
podem ser identificados nas disciplinas que corroboram com
a atualizacdo sobre esta tematica, proporcionando a
comunidade um cuidado integral. Diante disso, faz-se o
seguinte questionamento: Como os estudantes de
enfermagem, da Universidade Regional do Cariri (URCA)
percebem o cuidado integral ao doente de TB, na atencdo
primaria a saude? Tal investigacdo tem relevancia,
inicialmente, reconhecendo a problematica da TB, e
mediante a necessidade do processo de formagdo do
profissional enfermeiro por competéncia na URCA. Visando
a melhoria do ensino ¢ do exercicio da enfermagem no
cuidado individual/coletivo e integral, que oferecera
subsidios para a area de conhecimento do cuidado e na
adequagdo de boas praticas na atenc¢do primaria a saude.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem
qualitativa. Foi realizada na (URCA). Participaram do
estudo 15 estudantes, sendo sete do 8° e oito do 9° semestre,
que atenderam aos seguintes critérios de inclusdo: ter
concluido a disciplinas de Saide Coletiva II ou
Supervisionado 1. Para a coleta de dados foi utilizada a
técnica de Grupo Focal (GF) em que se formaram dois
grupos que foram divididos por semestre. Na reunido com os
grupos, foram apresentados dois estudos de casos para que
se debatessem a tematica a partir de duas perguntas: - Conte
0 que vocé considera importante para o cuidado integral do
doente de TB? - Que cuidados podem ser realizados ao caso
apresentado? As respostas foram gravadas e depois
transcritas. Os dados foram submetidos a analise de Bardin,
e analisado a luz da literatura. A pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da URCA.
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Resultados e Discussao

Na analise parcial, os resultados do grupo focal, composto

por sete estudantes, emergiram cinco categorias e treze
subcategorias: Peculiaridade dos pacientes com TB (habitos
agravantes, estigma da doenga, presenca de comorbidades e
risco de adoecimento), Cuidado em relagdo ao tratamento da
TB (dificuldades do tratamento medicamentoso, efeitos
colaterais da medicagdo, adesdo ao tratamento, tratamento e
tomada da medicagdo), Praticas do profissional de
enfermagem (educagdo em satde, preocupacdo com a
transmissao da doenca, monitoramento do tratamento —
realizacdao de exames), Organizacdo do processo de trabalho
(articulagdo entre varios servigos de saude, acessibilidade,
atencdo da equipe multidisciplinar) e Outros (experiéncias
vividas). Percebe-se que o relato dos alunos ¢ direcionado a
definicdo de cuidado integral em que a pessoa ¢
compreendida na sua totalidade, considerando os aspectos
biologicos, psicoldgicos e socioculturais. Na perspectiva de
realizar uma atengdo integral, nos trés niveis de
complexidade, abordando-se o individuo, a sua familia, o
acesso, a qualidade e as relagdes interpessoais dentro do
servigo de saude [3].

Conclusoes

Nesse estudo, identificou-se que os estudantes de
enfermagem conseguiram relatar em conjunto, a partir de
casos clinicos, a necessidade de assegurar um cuidado
integral ao doente de TB, seus familiares, que envolvem as
redes de atencdo a satde e as relagdes interpessoais a serem
estabelecidas entres os profissionais de satide/paciente.
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Introducio

A hipertensdo arterial (HA) ¢ uma condigdo clinica
multifatorial caracterizada por niveis elevados e sustentados
de pressdo arterial. Associa-se frequentemente a alteracdes
funcionais e/ou estruturais dos oOrglos-alvo (coragdo,
cérebro, rins e vasos sanguineos) ¢ a alteragdes metabolicas,
com consequente aumento do risco de eventos
cardiovasculares fatais e ndo fatais [1].

Justifica-se, assim, a importancia dos profissionais da satide
estar constantemente orientando e estimulando o portador de
hipertensdo a modificar habitos nocivos a sua saude e
auxiliando-o a controlar seus niveis pressoricos ¢
observando problemas na adesdo terapéutica [2].

Para que se tenha um acompanhamento qualificado dos
portadores dessa doenca ¢ necessario ter o conhecimento do
indice de adesdo dos pacientes ao tratamento. Com isso,
objetivou-se descrever o comportamento do diagndstico de
enfermagem Falta de Adesdo em pessoas com hipertensdo
arterial acompanhadas pela Estratégia Satde da Familia da
de uma unidade basica de saide do municipio de Crato/CE.

Metodologia

Estudo transversal, de natureza quantitativa, realizado em
uma Unidade Bésica de Satide da Familia localizada no
bairro Vila Alta, no municipio de Crato-CE. Participaram da
pesquisa 88 pacientes, de ambos os sexos, com diagnostico
médico de hipertensdo. A coleta de dados priméaria se deu
por meio de um formuldrio que visou identificar
caracteristicas  sociodemograficas, clinicas, sobre o
tratamento da hipertensdo e para a estimativa dos niveis de
adesao foi utilizado o questionario MBG [3], aplicado de
setembro de 2012 a abril de 2013. Os dados foram
analisados com estatistica descritiva. O estudo foi aprovado
por um Comité de Etica em Pesquisa e os preceitos éticos
foram respeitados.

Resultados e Discussao

Percebeu-se uma prevaléncia de hipertensos do sexo
feminino, idosos, pessoas que convivem com companheiro,
baixa escolaridade (ensino fundamental I incompleto) e
renda entre 1 e 1,9 salarios minimos', visto que a maioria
dos entrevistados eram aposentados e/ou pensionistas, além
de muitas donas de casa, sem renda fixa.

Boa parte dos pacientes (66,9%) encontra-se com peso
acima do recomendado, além da identificacdo de
circunferéncia abdominal em valores acima do normal na
maioria dos pacientes, tanto homens como mulheres

1 Valor do salario minimo em dez/2012: R$ 622,00

(39,7%). Observou-se a presenca de niveis pressoricos
descontrolados em 56,8 % dos pacientes.

Em relacdo as medidas ndo farmacolégicas adotadas no
tratamento da hipertensdo observou-se que 56,8% e 43,2%
dos pacientes continua consumindo sal e gordura na
alimentagdo didria, respectivamente.

O grau de adesdo obteve média de 28,4 pontos (+ 7,2), com
11,4% de aderentes totais, 81,8% de aderentes parciais e
6,8% de ndo aderentes.

A partir de todas essas caracteristicas levantadas, foi
possivel identificar o diagnostico Falta de Adesdo em
77,27% dos pacientes com hipertensdo arterial
acompanhado pela Estratégia Saude da Familia do bairro
Vila Alta, sendo que na maioria, a presenca do diagnostico
estava relacionada a dificuldade em seguir o tratamento ndo
medicamentoso (73,8%).

As caracteristicas definidoras que mais se fizeram presentes
nos pacientes foram aquelas relativas ao manejo inadequado
do tratamento, especialmente ao tratamento ndo
medicamentoso da hipertensao.

Os principais fatores relacionados do diagndstico foram
aqueles relativos ao proprio paciente, ao tratamento e ao
sistema e equipe de saude, apesar de ser bem clara a
influéncia das outras duas dimensdes relatadas pela OMS no
processo de adesdo terapéutica.

Conclusoes e Perspectivas

A partir do levantamento desses dados, agdes devem ser
realizadas na populacdo estudada, na tentativa de reverter os
pontos negativos encontrados e proporcionar resolutividade
do diagnostico de enfermagem. O estabelecimento de metas
para ampliar o grau de conhecimento da populagdo no que
diz respeito a doenga, seus fatores de risco, tratamento,
importancia da diminuicdo dos niveis pressoricos e
prevengdo de agravos sdao propositos que devem ser visados
pelos profissionais de saude, em especial, o enfermeiro.
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Introducio

O envelhecimento, antes considerado um fendémeno, hoje,
faz parte da realidade da maioria das sociedades. O mundo
estd envelhecendo. Tanto isso ¢ verdade que estima-se para
o ano de 2050 que existam cerca de dois bilhdes de pessoas
com sessenta anos e mais no mundo, a maioria delas
vivendo em paises em desenvolvimento [1]. A literatura
sobre o processo de envelhecimento diz que ele tem relagdo
com varias questdes, dentre elas: atividade fisica, estilo de
vida, alimentagdo, entre outros [3]. Hipertensdo Arterial ¢
definida como pressdo arterial sistolica maior ou igual a 140
mmHg e uma pressdo arterial diastolica maior ou igual a 90
mmHg, em individuos que ndo estdo fazendo uso de
medicagio anti-hipertensiva [2]. E uma das doengas cronicas
que apresenta maior prevaléncia no mundo, e sozinha
representa o mais importante fator de risco cardiovascular
modificavel, estando associada a condi¢des frequentes em
idosos, como doenga arterial coronaria, doenca
cerebrovascular, insuficiéncia cardiaca, disfun¢ao diastolica.
Diante dessa problematica evidencia-se a necessidade dos
servigos de satude e dos profissionais que neles atuam, dando
evidéncia aos enfermeiros (as), orientar essa populacdo
sobre as devidas mudangas no estilo de vida capazes de
prevenir agravos decorrentes da HAS ndo tratada.
Objetivou-se esclarecer aos idosos, que participaram da
sessdo de educacdo para saude promovida pela ESF 31 do
municipio de Juazeiro do Norte (CE) quais sdo essas
mudangas, dentre elas, a pratica de exercicio fisico, dando
prioridade a caminhada; a alimentagdo e adesdo ao
tratamento medicamentoso.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo de abordagem qualitativa
na modalidade de relato de experiéncia; realizado no més de
dezembro de 2012, no municipio de Juazeiro do Norte
durante a disciplina de Satide do Idoso da Universidade
Regional do Cariri - URCA. Participaram da sessio 20
idosos.

Resultados e Discussao

Durante a ago, a qual foi dividida em etapas, sendo na
primeira, a atividade de afericdo da pressdo arterial de 20

idosos dos quais 17 ja haviam sido diagnosticados como
portadores de HAS. Durante a sessdo de educagdo para
saude, segunda etapa, foi questionado aos mesmos sobre
habitos alimentares, pratica de atividade fisica, uso dos
medicamentos, bem como, suas respectivas duvidas sobre o
assunto abordado. Na terceira e iltima etapa do processo foi
esclarecida todas as duvidas indagadas por eles e ressaltado
a extrema importancia das ja citadas mudangas do estilo de
vida para prevencdo de agravos e incapacidades resultantes
da patologia. Durante a sessdo foi mencionados elogios aos
participantes que mantém um estilo de vida saudavel, bem
como foram ouvidos depoimentos dos mesmos a fim de
estimular os demais participantes. Os idosos se mostraram
interessados nas informacgoes ofertadas e participativos

durante todas as etapas da sessao.

Conclusoes e Perspectivas

A experiéncia permitiu conhecer e esclarecer as principais
davidas da populagdo estudada sobre os beneficios da
manutengdo de habitos de vida saudaveis, bem como,
perceber quao realizados eles ficam quando tratados como
pessoas capazes de apreender informagdes para o
autocuidado.
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Introducao

O acolhimento constitui uma estratégia para
promover mudangas na organizacdo do processo
de trabalho em saude de forma a reconhecer as
necessidades de satde da populacdo, permitindo o
estreitamento do vinculo com o usudrio ¢ a
humanizac¢do do atendimento[1]. Nesse sentido, o
objetivo desse trabalho foi evidenciar as
concepcdes dos enfermeiros sobre acolhimento a
gestante.

Metodologia

Trata-se de uma revisdo bibliografica norteada
pela pergunta: quais as concepgdes dos
profissionais de saide sobre acolhimento a
gestante?  Buscou-se  artigos  cientificos,
dissertagdes e teses nacionais disponiveis na base
de dados (Lilacs ¢ Medline) e Biblioteca Virtual
(Scielo). Os critérios de inclusdo foram: artigos,
dissertagdes e teses disponiveis na integra e em
portugués; pesquisa desenvolvida com
enfermeiros(as);  pesquisa  que  evidencie
concepgdes de acolhimento direcionado a gestante
e praticas de acolhimento a gestante realizada no
contexto da Estratégia de Satde da Familia e
maternidade.

Resultados e Discussio

Foram selecionados 08 estudos que atenderam ao
objetivo e aos critérios de inclusdo propostos por
esta revisdo. O acolhimento foi entendido como:
estabelecimento de uma relacdo de vinculo entre a
equipe de enfermagem e a gestante [1]; atitude de
escuta onde a gestante possa expressar aquilo que
sabe, pensa e sente em relagdo a sua situacdo de
saude[2]; comunicagdo entre a equipe de saude
para propiciar o atendimento integral[3]; respeito
e apoio a gestante para diminuir o sofrimento[4];
fornecer informacdo no tocante do trabalho de
parto e sobre o cuidado a ser oferecido[4]; atencao
dispensada na relacdo, “receber bem”, “ouvir o
usudrio”, ‘“‘estar atento”, ‘“‘compreender” e
“solidarizar-se”’[5]; atendimento dispensado na
berenicenfer2007@hotmail.com

recepcdo da unidade e nos consultérios de
enfermagem de forma individual e permeado por
carinho ¢ atengao[5].

Conclusoes e Perspectivas

Considera-se que os enfermeiros tém uma
concepgdo incipiente sobre acolhimento, uma vez
que tais compreensdes ndo perpassam pelo campo
da mudanca na organizagdo do processo de
trabalho em satde, condicdo necessaria para
concretizar praticas de acolhimento.
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Introducio

A tuberculose (TB) continua sendo mundialmente um
importante problema de satde, exigindo o desenvolvimento
de estratégias para o seu controle, considerando aspectos
humanitérios, econdémicos e de saude publica [1].
Diagnosticar e tratar correta e prontamente os casos de
tuberculose pulmonar sdo as principais medidas para o
controle da doenca. Esfor¢cos devem ser realizados no
sentido de encontrar precocemente o paciente e oferecer o
tratamento adequado, interrompendo a cadeia de
transmissao da doenca [2]. A busca ativa de sintomaticos ¢é a
estratégia mais efetiva para alcangar essas metas. A
tuberculose ¢ um problema que pode ter solugdo na Unidade
Basica de Saude ¢ as equipes de saude capacitadas podem
interferir positivamente nesse problema, realizando a
investigacdo dos sintomaticos respiratorio, diagnostico
precoce e tratamento. Objetivou-se  realizar um
levantamento Bibliografico acerca da produgdo nacional
referente as acdes de busca de sintomaticos respiratorio
realizadas pelas Equipes de Satde da Familia e apontar os
possiveis beneficios e limitagdes a esta atividade.

Metodologia

A pesquisa caracteriza-se como uma revisao de literatura.
Utilizou-se as bases de dados LILACS, da Biblioteca Virtual
em Satde (BVS). Foram utilizados os descritores:
“Tuberculose, busca ativa e sintomatico respiratorio”.
Utilizaram-se como critérios de inclusdo: artigos publicados
em territorio nacional; no idioma portugués; compreendidos
entre 2007 ¢ 2012; em texto completo e que abordassem as
agoes de controle de tuberculose e busca ativa de
sintomaticos na Estratégia satide da familia. A amostra final
consistiu em 11 artigos. O processo foi realizado em junho
de 2013.

Resultados e Discussao

Foram identificados 126 artigos, e quando aplicando os
critérios de exclusdao e de inclusio, foram selecionados 11
artigos, pois abordavam as ag¢des de busca ativa de
sintomaticos respiratorios e controle de Tuberculose nas
Estratégias de Saude da Familia. A maioria das pesquisas
foram realizadas na regido sudeste (89%), principalmente,
no estado de Sao Paulo. As tematicas mais colocadas em
questdo foram 4 relevancia da Estratégia de Saude da
Familia como o instrumento ideal para melhorar os
resultados de controle a tuberculose, a necessidade de

disposigdo para fazer diferente, incorporando a busca ativa
de sintomadtico respiratério na rotina das atividades da
Equipe, treinamento e atualizagdo como processo de
capacitagdo permanente. Também foi enfatica a importancia
do processo de descentralizagdo, pois favorece um maior
vinculo entre equipe-comunidade, pois esse levou a detecgao
precoce dos casos de tuberculose. A limitagdo mais relatada
na literatura, foi o despreparo em realizar a busca ativa de
sintomatico respiratorio, pelos profissionais de saude, isto
porque, alguns ndo tinham uma base de conhecimento sobre
a tematica, enquanto outros possuiam o preparo tedrico,
porém delegam a pratica a outros membros da equipe.

Conclusoes e Perspectivas

Diante da producdo a respeito da busca de sintomatico
realizado pela Estratégia de Satide da Familia, os resultados
obtidos, apontam que esta atividade ¢ crucial no controle da
tuberculose, pois leva ao diagnoéstico precoce, evitando que
os usuarios cheguem ao servigo tardiamente como fonte de
infeccdo. Porém, quanto a pratica da busca ativa de
sintomatico respiratorio, estd necessita ser revista no
territério ¢ na educagdo permanentes dos membros da
equipe de saude, para que possam atingir as metas
preconizadas pela OMS( Organizagdo Mundial da Saude).

Agradecimentos

Agradecemos a PIBIC/ URCA pelo apoio financeiro.

Referéncias

[1] [2] BRASIL. Ministério da Saude; Secretaria de
Vigilancia em Satde, Departamento de Vigilancia
Epidemiolégica. Manual de recomendacées para o
controle da tuberculose no Brasil. Brasilia, 2011. P.19.
Acesso em 28 de junho.

Crispim JA, Scatolin BE, Silva LMC, Pinto IC, Palha PF,
Arcéncio RA. Agente Comunitario de Saude no controle
da tuberculose na Atencdo Primaria a Saude. Acta Paul
Enferm. 2012 ;25(5):721-7. Acesso em 28 de junho.

Autor correspondente: Bruna Lorena de Oliveira Souza (brunalorenaoliveirasouza@gmail.com)



XVI Semana de Iniciagdo Cientifica e II Semana de Extensio
ISSN: 1983-8174

de 21 a 26 de outubro de 2013
Universidade Regional do Cariri - URCA - Crato, Ceard

Exercicio fisico e a danca, criando e recriando na terceira idade: um relato
de experiéncia com um grupo de idosos de uma estratégia de saude da
familia do sertido do ceara.

Luana Miranda Cunha', Shayane Bezerra dos Santos', Manoela Maria Gongalves de Moraes?, Ana Paula Ribeiro de

! Alunas do curso de enfermagem da URCA; ? Aluna do curso de enfermagem da URCA, bolsista PET; * Professora do curso de enfermagem da

Introducao

O envelhecimento, antes considerado um fendmeno, hoje
faz parte da realidade da maioria das sociedades no mundo
inteiro. No Brasil, os idosos representam 8,6% da populacdo
total do pais. De acordo com o IBGE, da década de 1990
para os anos 2000, a populagdo de terceira idade cresceu
17% [1]. O envelhecimento da populagdo mobiliza grande
parte do sistema de saude no tratamento de doengas
associadas ao processo de senilidade (doengas circulatérias,
problemas articulares, depressdo, doenga de Alzheimer, etc.)
[2], muitas das quais poderiam ser amenizadas com praticas
simples como a dangaterapia. Sendo esta uma 4rea de
atuagdo pedagdgico terapéutica, essencialmente nio verbal,
que por meio de um percurso dirigido possibilita
desenvolver a propria criatividade, muitas vezes latente, sob
a forma de movimento corporal. Misturando exercicio
fisico, musica, teatro ¢ movimentos com 0 COrpo
possibilitam a pessoa idosa aliviar dores e estresse, além de
melhorar a sua cognicdo, autoconfianga ¢ autoestima, assim
como sua qualidade de vida [3]. Os diversos tipos de
movimentos com o corpo possibilitam diminuir a tensdo ¢
rigidez muscular, melhora a coordenagdo motora, o corpo
adquire maior elasticidade, melhora a freqiiéncia respiratdria
¢ a circulagio sanguinea. Objetivou-se nesse estudo relatar o
desenvolvimento de uma se¢do de dangaterapia com um
grupo de idosos de uma UBS.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo de abordagem qualitativa
na modalidade de relato de experiéncia, realizado no més de
dezembro de 2012, durante a disciplina de Satde do Idoso
da Universidade Regional do Cariri-URCA. A atividade foi
desenvolvida em uma UBS do municipio de Juazeiro do
Norte-CE, com um grupo de 30 idosos, 25 do sexo feminino
¢ 5 do sexo masculino, todos cadastrados no programa de
hipertensao e diabetes da unidade.

Resultados e Discussio

A atividade foi dividida em trés etapas. Na primeira ctapa
foram realizados alongamentos, preparando o corpo para o
inicio das atividades, em seguida os idosos se¢ organizaram
em circulo, ¢ ao som de musicas lentas comecgaram a realizar
movimentos expressando leveza e ritmo, além de muita

criatividade. Na terceira
¢ ultima ctapa foram
realizados novamente
alongamentos ¢ foram
percebidas que muitas
dificuldades que
tiveram no primeiro
momento s¢ tornaram =
mais faceis ¢ menos desconfortaveis. Relataram melhoria da
respiracio ¢ flexibilidade, ¢ melhor interagdo entre o grupo.

Conclusées e Perspectivas

O desenvolvimento dessa atividade levantou reflexdes
quanto ao envolvimento da danga ¢ a melhoria do bem-estar
fisico ¢ mental dos idosos. Do ponto de vista fisico os
participantes puderam identificar seus limites ¢ superar
muitos deles por meio dos alongamentos ¢ da danga. No
aspecto emocional a danga trouxe significado ¢ motivagdo
aos idosos, claramente observado pela mudanga do seu
estado emocional antes ¢ apds as atividades. Portanto,
verificou-se que a dangaterapia possibilita uma melhoria na
qualidade de vida, sendo um recurso adicional nas politicas
em saude do idoso.
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Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) a
adolescéncia envolve individuos com idades entre 10 a 19
anos que se dividem em duas etapas: pré-adolescéncia (10 a
14 anos) ¢ a adolescéncia propriamente dita (15 a 19 anos).
Ao estar gravida na adolescéncia, as mudangas corporais, as
alteragdes hormonais, as dividas e ansiedades para com o
futuro filho, fazem com que a adolescente abra mao de
desejos e libidos para dar lugar a um estereodtipo social de
mulher gravida. Com isso, muitos valores culturais podem
interferir na sexualidade durante a gravidez podendo
contribuir para dificultar seu exercicio, dentre eles o medo
de perder ou deformar o bebé, crencas religiosas e o
desconforto no momento do coito, entre outros motivos'.
Identificar os problemas que envolvem as praticas sexuais
durante a gestagcdo na adolescéncia ¢, portanto, entrelagar
fatores fisioldgicos e psicossociais, pois entender as
contradi¢cdes que a gestante adolescente esta vivenciando ¢
analisar os motivos que envolvem todo esse periodo. Com
isso, a baixa auto-estima relacionada ao crescimento da
barriga, o aumento de peso, a fadiga, nauseas e vomitos, a
diminuigdo da libido, os padroes de beleza impostos
socialmente, o receio de ndo retornar as medidas corporais
que possuia antes, valores religiosos que impedem a pratica
do sexo nesse periodo, o medo de machucar ou interferir a
vitalidade do bebé com o coito, acabam por impedir que a
mulher se sinta atraente para seu parceiro fazendo com que o
sexo e a sexualidade ndo sejam praticados. Diante disto, a
pesquisa tera como objetivo conhecer os problemas que
interferem as praticas sexuais das adolescentes gravidas do
municipio de Crato - CE.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa qualitativa de carater exploratorio.
Os dados serdo colhidos no Centro Microrregional de
Exceléncia e Assisténcia a Saide Reprodutiva (CEMEAR),
localizado no Centro de Especialidades da cidade do Crato -
CE, no bairro Centro. Fardo parte da pesquisa as
adolescentes que obedecerem aos seguintes critérios: a) ser
adolescente, segundo a classificagio da OMS de 10 a 19
anos; b) ser gestante ¢ estar cadastrada no SIS Pré-Natal da
ESF do municipio de Crato-CE; c) aceitar participar do
estudo; d) aceitar que a entrevista seja gravada; e)
Assinatura do TCLE pela gestante ou pelo responsavel para
as menores de 18 anos. O pesquisador selecionara a
amostragem conforme critério de saturagdo interna
(repeticdo das informagdes) e externa (amostras encontradas
em outras pesquisas). Como instrumento de coleta de dados
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sera utilizado a entrevista semi-estruturada na qual a
gestante sera identificada com a letra G seguido da ordem da
entrevista (G1, G2. G3, etc.) para privagdo da identidade. A
entrevista serd separada em trés categorias: dados
socioecondmicos, dados gineco-obstétricos e dados
especificos do objeto de estudo que tem como base os
seguintes questionamentos: como vocé (adolescente
gestante) se sente neste momento?; Vocé se sente atraente?;
Sente desejo de manter uma vida sexualmente ativa nesse
momento? Explique-me.; O que mudou na sua vida sexual
depois que vocé ficou gravida?. Antes da coleta de dados
propriamente dita, serd realizado um teste piloto para
verificacdo da operacionalidade e ajustes do Instrumento de
Coleta de Dados. A analise de dados sera feita através do
Discurso do Sujeito Coletivo desenvolvido por Lefévre e
Lefévre®. A pesquisa sera realizada no periodo de maio de
2013 a abril de 2014, passando pelo Comité de ética e
Pesquisa - CEP da URCA seguindo todos os preceitos éticos
da Resolugéo 466 de 2012 do Conselho Nacional de Saude.

Resultados e Discussao

Foi elaborado o instrumento de coleta de dados abordando
questionamentos especificos sobre a sexualidade e a
gestacdo na adolescéncia, encontrando-se em fase de teste
piloto para o aprimoramento do instrumento.

Conclusoes e Perspectivas

Espera-se que o presente estudo possa dar maior notoriedade
ao tema no tocante a sexualidade durante a gravidez na
adolescéncia, facilitando abordagem do profissional,
principalmente o enfermeiro, nas consultas de pré-natal
desmistificando costumes vivenciados pelas gestantes
relacionados a esse periodo, a fim de reduzir a ansiedade ¢ o
medo sentido pelas mesmas em continuar cautelosamente o
mesmo ritmo de vida sexual.
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Introducio

A epidemiologia ¢ o eixo da saude publica. Proporciona as
bases para avaliagdo das medidas de profilaxia, fornece
pistas para diagnose de doencgas transmissiveis e enseja a
verificacdo da consisténcia de hipdteses de causalidade [2].
A partir desse principio, a epidemiologia se destaca como
uma das mais importantes vertentes dentro da area da satde.
Proporcionando uma compreensdo ¢ conhecimento melhor
sobre os fatores que determinam a distribui¢do e a
frequéncia das doengas nas coletividades humanas.

Os indicadores basicos de desenvolvimento humano
assumem importancia fundamental em toda analise da
situacdo de saude, pois documentam as condigdes de vida da
populagdo e dimensionam o espago social em que ocorrem
as mudancas no estado de saude [3]. Mensurar o estado de
satide de uma determinada populagdo ¢, portanto, uma tarefa
complexa, porém necessaria para que sejam feitos
diagndsticos e realizadas intervengdes, assim como avaliar o
impacto produzido nesta populagdo [1].

Dessa forma o presente trabalho, visa fazer uma analise de
sistemadtica, sobre os fatores determinantes da saide numa
comunidade do Distrito de Sdo Romao, Altaneira- CE.

Metodologia

O presente estudo trata-se de um levantamento
epidemioldgico, o qual se enquadra em um estudo do tipo
descritivo quantitativo. Os dados foram coletados numa
comunidade do Distrito S3o Romdo, com uma populagio
total de 928 habitantes, pertencente ao Municipio de
Altaneira- CE, no periodo entre os meses de maio e junho de
2013. Os dados coletados foram: populagao total, sexo, faixa
etaria, numero de familias, tipo de tratamento de agua, tipo
de abastecimento de agua, tipo de casa, destino do lixo,
escolaridade, destino de fezes/urina, energia -elétrica,
agravos e doengas cronicas nao-transmissiveis, nimero de
obitos, numero de hospitalizagdes, nimeros de nascimentos
e tipos de lazer; onde foram organizados e tabulados no
programa Microsoft Excel 2010. Desta forma foi possivel
realizar os calculos e obter os coeficientes e indices mais
utilizados em satde publica. Foram também, realizadas
entrevistas com uma Agente comunitaria de saide da areca
referida, e com um membro da comunidade usuaria do SUS.

Resultados e Discussao

A comunidade onde foram coletados os dados contava com
uma populagdo total em marco de 2012 de 294 pessoas,
desses 140 eram homens e 154 mulheres, onde tinhamos
uma razdo de masculinidade (RM) de 90,9 homens para
cada 100 mulheres. Valores que mudaram no mesmo
periodo no ano de 2013 que conta com uma populagdo total
de 287 pessoas, dos quais 139 sdo homens e 148 mulheres,
no qual podemos notar que houve um aumento na RM para
93,91 homens para cada 100 mulheres. A partir da analise
dos dados coletados, observaram-se os seguintes agravos e
doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT): Alcoolismo,
Deficiéncias fisicas, Diabetes, Epilepsia e Hipertensdo
arterial (HA). O abastecimento de 4gua nessa populagio se
da por meio da rede publica, poco ou nascentes e outros
meios; sendo utilizados os métodos de filtragdo e cloragdo
para o tratamento dessa agua por 12% da populagdo ¢ cerca
de 88% nao tratam a agua. Outro fator analisado foi o
destino das fezes/urina, observamos que em margo de 2013
1,9% das familias utilizavam o sistema de esgoto, 71,74%
usavam fossas sépticas e 27,17% destinavam a céu aberto.
Quanto ao destino do lixo nota-se a prevaléncia da coleta
publica que equivale a 92,39% e o restante, 7,61%, se ddo a
céu aberto.

Conclusao

Ap0s ter coletado, analisado e organizado os dados; nota-se
que existem problemas de saude publica nessa comunidade,
tais como: destino das fezes, urina e lixo a céu aberto; quase
88% da populagdo ndo tratam a agua e presenca de DCNT,
sendo a HA o principal problema identificado.
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Introducio

A hospitalizagdo gera grande estresse na crianga, por ecla
encontrar-se longe de casa, de seus familiares e,
principalmente, pelos procedimentos a que submete-se.
Dentre estes, o mais realizados pela Enfermagem junto a
crianga hospitalizada tem-se a punc¢do venosa que gera
profunda ansiedade na crianga e na/o acompanhante. A
respeito do brinquedo terapéutico (BT) pode ser definido
como uma brincadeira do tipo estruturada, que segue os
principios da ludoterapia e tem objetivos especificos a serem
alcangados. O brinquedo terapéutico pode ser classificado de
acordo com a sua finalidade, a saber: (o brinquedo
terapéutico) capacitador, dramatico e instrucional ™. Com
respeito ao brinquedo terapéutico instrucional (BTI) tem
como objetivo preparar a crianga para procedimentos
auxiliando, assim, na sua compreensdo e, consequente,
cooperagdo com a equipe de saude M.

Metodologia

O presente estudo caracteriza-se como um ensaio clinico
ndo-controlado de abordagem quantitativa utilizando-se um
protocolo de preparo da crianga para o procedimento de
puncio venosa?. Realizar-se-4 durante os meses de Agosto
de 2013 a Julho de 2014, em uma unidade de internagao
pediatrica de um hospital de referéncia na Regido do Cariri.
A populagdo da pesquisa consistird das criancas em idade
escolares (6 a 12 anos) que preencherem os adequadamente
os critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos. A pesquisa
realizar-se-4 em trés momentos: No primeiro momento, 0s
profissionais  responsaveis pela administragdo  dos
medicamentos serdo indagados sobre quais criangas
apresentam sinais de hospitalismo (reacdes emocionais
negativas frente a hospitalizacdo e procedimentos). Diante
de uma crianga que preencha esse critério basico,
perguntaremos ao acompanhante ¢ a propria crianga como
ela  estd reagindo durante a administragdo dos
medicamentos, com o intuito de complementar as
informacdes da equipe de saude. Em seguida, serdo
coletados dados do prontuario (idade, tempo de
internamento atual, patologia/s, tipo/ss de medicacdo/des em
uso - classe terapéutica, ¢ exames realizados - laboratoriais ¢
de imagem). Em um segundo momento, a crianga sera
observada durante a realiza¢do do procedimento de punc¢io
venosa periférica ou durante a infusdo medicamentosa por
via intravenosa (IV). Nessa ocasido serdo registradas, por
meio de formulario em forma de check-list, as reagdes e 0s
comportamentos esbogcados pela crianga e, apds o
procedimento®, serd realizada uma sessio de BTI

utilizando-se do (inico) protocolo validado, com criangas,na
cultura brasileira™. No terceiro momento, a crianga, entio,
sera observada novamente durante o procedimento e, mais
uma vez, ocorrera o registro no formulario do tipo check-list
dos comportamentos da crianga, salientando-se que o tempo
transcorrido entre a realizacdo da 1* e 2* observagdo nio
excedera 48 horas. Para avaliar a intensidade da dor sera
utilizada a Escala de Dor de Faces (EF)® composta por
cinco figuras com diferentes expressoes faciais de um
personagem infantil de estorias em quadrinho'.

Conclusoes e Perspectivas

Assim, pode-se afirmar que o BTI atua como uma estratégia
de educacdo para a crianca ¢ sua familia sobre a
hospitalizacdo e os procedimentos a serem realizados
objetivando a diminui¢do do estresse e o melhor
entendimento do processo de hospitalizacdo™.
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Introducio

O envelhecimento ¢ um processo organico inerente a
existéncia humana, entretanto muitos assuntos relevantes a
respeito da velhice sdo tratados como tabus, a exemplo da
sexualidade, a qual é percebida como uma atividade alheia a
esta faixa etaria, as repercussdes do processo de
envelhecimento sobre esta tematica ainda constituem um
assunto particularmente contaminado por preconceitos [1].
Nesse enfoque, acredita-se que os profissionais da satde ndo
tém como pratica, em suas consultas, questionar sobre
aspectos ligados a sexualidade e a pratica sexual dos/as
clientes, ¢ menos ainda quando estes sdo idosos/as. Isso
decorre porque a atengdo a saude ¢ realizada com enfoque
na queixa ou na doenga, visdo curativista do processo
saude-doenca. Por esta razdo, muitas vezes, deixa-se de
abordar o/a usudrio/a sobre sua sexualidade, o que ndo
permite a prevengao de patologias comuns nesta faixa etdria,
como a disfuncdo erétil, o vaginismo, a dispareunia, o uso
inadequado de certos medicamentos e a prevencao da Aids,
ndo efetivando, deste modo, a promogdo da saude destas
pessoas, no sentido de garantir melhor qualidade de vida e
bem-estar [2]. Portanto, esta pesquisa tem como objetivo
geral: analisar a pratica profissional de médicos/as e
enfermeiros/as da ESF no que se refere aos aspectos da
sexualidade em idosos/as. E como objetivos especificos:
compreender como os/as médicos/as e enfermeiros/as
percebem a sexualidade dos/as idosos/as; identificar junto
aos/as médicos/as e enfermeiros/as como os idosos/as
manifestam suas necessidades sexuais; conhecer estratégias
utilizadas pelos/as médicos/as e enfermeiros/as que
configuram as préaticas de saude voltadas para a qualidade de
vida sexual dos/as idosos/as; verificar as facilidades e
dificuldades referidas pelos/as profissionais quanto a
implementacdo das agdes de saide que atendam aos
aspectos ligados a sexualidade e a pratica sexual da
populagdo idosa.

Metodologia

Realizar-se-a um estudo do tipo exploratério com
abordagem qualitativa. O cenario do estudo sera o municipio
do Crato. Serdo pesquisadas por conveniéncia duas ESF,
considerando volumes maiores de atendimento a populagdo
idosa, condig¢des de acesso e acessibilidade para a coleta de
dados, presenca de médico/a e enfermeira/a e localizar-se na
zona urbana do municipio. Contribuirdo para o estudo
dois/duas médicos/as e dois/duas enfermeiros/as que fazem
parte das ESF selecionadas, totalizando quatro profissionais.

Autor correspondente: Wellhington da Silva Mota (weliguatu@hotmail.com)

Os instrumentos que serdo utilizados para guiar a coleta de
dados do presente estudo serdo a observagdo etnografica e a
entrevista semiestruturada. o caminho
analitico-interpretativo obedecera  trés  momentos:
organizagdo do conjunto de dados das diferentes fontes
(diario de campo e entrevista) e dos/as diferentes
profissionais (médicos/as e enfermeiros/as); comparagao,
primeiro por profissional e depois em seu conjunto, bem
como entre entrevistas e registros de observagdes de campo,
detectando homologias e especificidades no conjunto do
material; e uma sintese interpretativa do conjunto de dados
organizados, produzida em didlogo com o referencial
tedrico.

Resultados esperados

A sexualidade dos/as idosos/as segundo a percepcao dos/as
médicos/as e enfermeiros/as sera compreendida. As formas
como os/ as idosos/as manifestam suas necessidades sexuais
para os/as médicos/as e enfermeiros/as serdo identificadas.
As praticas de saude e estratégias dos/as médicos/as ¢
enfermeiros/as voltadas para a qualidade de vida sexual
dos/as idosos/as serdo conhecidas. As facilidade e
dificuldades referidas pelos/as profissionais quanto a
implementacdo das acdes de saide que atendam aos
aspectos ligados a sexualidade e a pratica sexual da
populagdo idosa serdao conhecidas.

Perspectivas

Diante desses resultados sera possivel propor sugestdes de
ambito regional que possam se traduzir em experiéncias
exitosas na atencdo a saude sexual da populagdo idosa
atendida por esses/as profissionais, contribuindo para a
melhoria da qualidade das praticas adotadas.
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Introducio

As Redes de Atencdo a Saude (RAS) s@o definidas como
arranjos organizativos de agdes ¢ servigos de saude, que
integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e
de gestdo, objetivam melhorar a qualidade da atencdo a
saude ¢ a qualidade de vida das pessoas-usuarias, garantindo
a integralidade do cuidado [1]. As RAS sdo organizadas
através de um conjunto coordenado de pontos de atencdo a
saude para prestar uma assisténcia continua e integral a uma
populagdo, que se responsabilizam pelos resultados clinicos,
financeiros e sanitarios relativos a essa populagao [2]. Com
os avancos legais das RAS e sua relagdo com a prioritaria
intervencao de saude na assisténcia a saide da mulher e da
crianga, foi instituida a Rede Cegonha no SUS, que assegura
a mulher o direito ao planejamento reprodutivo, assisténcia a
gravidez, ao parto e puerpério, assim como a crianga o
direito ao  nascimento  seguro,  crescimento ¢
desenvolvimento saudaveis até os vinte e quatro meses de
vida [3]. Este estudo possibilitara conhecer o processo de
implantagdo da Rede Cegonha, no contexto do interior
cearense.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem
quanti-qualitativo, que se desenvolvera no ano de 2013 e
2014. O trabalho de campo ocorrera na sede da 19°
Coordenadoria Regional de Saide (CRES), em Brejo Santo,
junto aos nove municipios que compodem essa Regido de
Saude: Abaiara, Aurora, Barro, Brejo Santo, Jati, Mauriti,
Milagres, Penaforte ¢ Porteiras. Os participantes do estudo
serdo 0s secretarios municipais de saude dos nove
municipios, que aceitarem participar do estudo. A pesquisa
obedecerda as normas da Resolugdo N° 466/2012, do
Conselho Nacional de Saude, além do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e Termo de Fiel
Depositario (TFD), devido ao acesso que teremos aos
sistemas de informagdo que evidenciaram os indicadores e
ajudaram a construir as planilhas de cada municipio
(SINASC, SISPRENATAL, SIH, SINAN, SIAPI, SIAB). A
coleta de dados acontecera através de entrevistas
semiestruturadas e planilhas elaboradas conforme os
componentes da Rede Cegonha, que serdo analisados a luz
da literatura pertinente e mediante a um programa
estatistico, respectivamente.

Resultados e Discussio

Na fase de levantamento bibliografico, realizamos pesquisas
integrativas sobre o tema, sem, no entanto, obtermos éxito

na busca, o que revela uma caréncia de estudos voltados
para a implantagdo das redes de ateng@o a saude no Brasil,
especificamente a Rede Cegonha. O presente estudo
encontra-se na fase de elabora¢do dos instrumentos e
encaminhamento ao Comité de Etica, sendo em seguida,
realizada a validagdo desses instrumentos ¢ a coleta de
dados, como proposto no cronograma da pesquisa.

Conclusoes e Perspectivas

Entende-se que a pesquisa possibilitard conhecer o cenario
de implanta¢do da Rede Cegonha no contexto do interior do
Ceard, orientando gestores, profissionais, € planejadores em
saude, quanto as agdes e articulagdes necessarias para a
organizag¢ao dos servigos direcionados a assisténcia a satde
de mulheres e criangas.
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A Dengue ¢ uma doenga que afeta anualmente mais de 100
milhdes de pessoas no mundo. No Brasil, ¢ uma das que tem
maior impacto na saude publica, apesar das politicas de
combate e controle da dengue, esta ainda ¢ bem presente no
cotidiano brasileiro. O Ministério da Satude alerta que as
agdes de combate devem ser permanentes ', O profissional
de enfermagem deve além de estar atento aos sinais ¢
sintomas para detecgdo precoce, prestar uma assisténcia
adequada, promovendo um atendimento integral ao
individuo, também envolver-se com atividades educativas
com a populacdo para promogdo da saude individual e
coletiva . A Unidade Basica de Satide (UBS) ¢ um espago
bastante propicio para realizar atividades educativas com a
populacdo, adequando as estratégias aos seus interesses, por
isso ¢ de grande importancia o planejamento das agdes em
comum acordo com estes. A educagdo em saude visa
autonomia e a conscientizagdo do individuo sobre sua
saude™, por isso é necessario que haja o encontro dos
saberes cientificos e populares para que ela ocorra de forma
reflexiva e plena™. Objetivou-se com este trabalho,
desenvolver atividade educativa para se discutir com a
populagao acerca de mitos e verdades da sobre a dengue.

Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia de académicas de
Enfermagem da URCA, de abordagem descritiva. Ocorreu
em abril de 2013, em uma sala de espera na unidade basica
de saude (UBS) com 23 sujeitos da area de abrangéncia,
durante os estagios curriculares da disciplina Estagio
Supervisionado 1. Decorrente do aparecimento de casos de
dengue na unidade realizou-se a pratica educativa com
explanagdo do assunto e em seguida uma dindmica de grupo
denominada “Mitos e Verdades sobre a dengue”. A atividade
foi planejada juntamente com os Agentes Comunitarios de
Saude (ACS), identificando a dengue como uma tematica de
interesse da populagao.

Resultados e Discussao

A dindmica foi realizada da seguinte forma: Através de uma
roda de conversa abordou-se a dengue nos seguintes
aspectos: a causa, sinais ¢ sintomas, medicagdes permitidas
e medidas preventivas. As afirmacgdes eram lidas pelos
académicos ¢ os usuarios respondiam de acordo com seu

conhecimento se a afirmagdo era um mito ou uma verdade,
explicando por qué. Posteriormente os académicos
confirmavam ou refutavam a ideia, explicando cada
afirmac@o a fim de esclarecer as duvidas dos participantes. A
dindmica de grupo denominada “Mitos e Verdades”,
utilizada como técnica educacional, contribuiu para um
maior envolvimento e participagio do grupo P. Os
participantes mostraram ter conhecimento sobre as formas
de prevencao da reprodugdo do mosquito, dos sinais ¢
sintomas da doenca, porém desconheciam acerca dos tipos
virais da doenga.

Conclusoes e Perspectivas

Com esta experiéncia conclui-se que ¢ de grande
importancia discutir acerca de assuntos pertinentes a
populagdo através de agdes educativas juntamente com esta
e a equipe, adequando-as a sua realidade. Pode-se perceber
também que dinamicas interativas nas quais ha a
participacdo efetiva dos usuarios, ha maior aprendizado.
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Educagdo entre pares ¢ um processo de ensino e
aprendizagem em que adolescentes e jovens atuam como
facilitadores de acdes ¢ atividades com e para outros
adolescentes e jovens [1]. Tendo em vista determinadas
situacdes onde o adolescente se encontra vulneravel ao uso
de alcool e outras drogas [2], este modelo educacional
incentiva acdes onde o adolescente €é visto como
protagonista juvenil reconhecendo suas potencialidades,
valores de mobilizagdo e participacao social [3]. O presente
trabalho se propde a realizar reflexdes acerca da
implementagdo deste modelo educacional como forma de
prevencdo ao uso de 4&lcool e outras drogas entre
adolescentes a partir de relatos de experiéncia da literatura
cientifica.

Metodologia

Este trabalho trata-se de uma pesquisa com abordagem
qualitativa e descritiva de revisdo de literatura. Para a
discussdo, foram pesquisados trabalhos nacionais completos,
escritos em portugués e publicados na biblioteca virtual da
Scielo e na base de dados da Lilacs. Foram utilizadas como
palavras-chave as palavras “educagdo entre pares” tanto na
Scielo quanto na Lilacs. Trabalhos escritos em outro idioma,
que estavam incompletos ou que ndo se enquadravam na
proposta do estudo foram excluidos automaticamente.
Foram encontrados 27 resultados na biblioteca virtual da
Scielo e 48 resultados na base de dados da Lilacs, porém
foram selecionados apenas 3 trabalhos, sendo que 2 estavam
disponiveis tanto na Scielo como na Lilacs e 1 se tratava de
uma dissertagdo de mestrado disponivel na Lilacs. Ademais,
também foram pesquisados documentos do programa de
Saude e Prevencdo nas Escolas (SPE) [1], que utiliza esta
metodologia como forma de trabalho.

Resultados e Discussao

Os trabalhos encontrados se tratam de experiéncias com a
utilizagdo da metodologia de educacdo entre pares para
prevengdo de AIDS e Doengas Sexualmente Transmissiveis
(DSTs) entre adolescentes [4-6]. Ayres et al [4] ressaltam
que este modelo busca ndo apenas desconstruir as nogoes ¢
praticas tradicionais de prevencdo de agravos a saude e
reducdo de risco, mas o sentido de representagdo daqueles
que se propdem a protagonizar a reconstrugdo das agdes
preventivas. Em sua experiéncia em um centro de testagem e
aconselhamento para adolescentes utilizando a metodologia
de educacdo entre pares com adolescentes, Calanz et al [5]
pontuam que a estratégia de educacdo entre pares rompe

com a estratégia de prevencao tradicional em DST/AIDS ao
estimular praticas educativas entre agentes e usudarios com
compartilhamento de linguagens e experiéncias a partir da
vivéncia de fase similar e posi¢ao social semelhante. Em sua
dissertacdo de mestrado, os achados de Rosa [6] mostraram
que a formagdo recebida pelos jovens multiplicadores
somados a interagdo com profissionais de satde contribuiu
para o desenvolvimento de agdes de cunho participativo no
contexto escolar. Estratégias de preven¢ao ao uso de alcool e
drogas devem valorizar agdes onde o jovem ¢é visto como
facilitador e multiplicador de processos onde a inclusdo ¢ a

participacdo social sdo valorizadas.
Conclusoes e Perspectivas

Embora nfo tenham sido encontrados trabalhos voltados
especificamente para a prevencdo ao uso de alcool e outras
drogas entre adolescentes no contexto escolar ¢ a literatura
nacional tenha se mostrado escassa, ¢ importante pontuar
acerca da relevancia da utilizagdo desta metodologia como
forma de prevencdo a situagdes de vulnerabilidade como o
abuso de alcool e outras drogas em que o adolescente se
encontra inserido. Modelos como este devem ser adotados
por profissionais da satde e da educacdo como forma de
empoderamento do jovem enquanto protagonista social.
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A satde coletiva no Brasil nos ultimos anos esta
incorporando a sua realidade a violéncia como uma questao
de ampla complexidade, uma vez que € um fenémeno social
desencadeado por uma multiplicidade de fatores, ¢ afeta ndo
apenas as vitimas, mas seus familiares e a sociedade [1]. A
violéncia moral constitui qualquer conduta que caracterize
caltinia, difamacdo ou injuria, e a violéncia psicologica ou
emocional ¢ a mais silenciosa, deixando marcas profundas,
por ndo ter um carater momentaneo e ter efeito cumulativo,
sendo caracterizada por qualquer conduta que resulte em
dano emocional como a diminui¢do da autoestima, coagdo,
humilhagdes, imposi¢do, jogos de poder, desvalorizagao,
xingamentos, gritos, desprezo, desrespeito, enfim, todas as
acoes que caracterizem transgressdo dos valores morais [2].
A violéncia psicoldgica e moral vém ganhando notoriedade,
devido a intensificacdo e a gravidade do fenomeno, sendo
enfocadas pelos meios de comunicagdo sob variadas
representacdes [3]. Para tanto, esta pesquisa teve como
objetivo descrever dados notificados no Sistema Nacional de
Agravos de Notificagdo (SINAN) sobre violéncia
psicoldgica e moral.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa descritiva, com abordagem
quantitativa, realizada no periodo de fevereiro a julho de
2013. A populagao foi composta por todos os individuos
notificados com caso de violéncia psicologica e moral nos
anos de 2009 a 2013. As variaveis estudadas foram: raga,
escolaridade, ciclo de vida, unidade de federagdo de
ocorréncia da notificagdo, sexo e evolugdo do caso que
totalizaram 98.030 casos notificados no periodo. A amostra
foi 100% da populagdo, tratando-se assim de um estudo
censitario. A coleta de dados constou de acesso online a base
de dados do SINAN e utilizagdo de um formulério para
tabulacdo dos dados por meio do programa Microsoft Office
Excel versao 2010. Os dados foram organizados em tabelas
e graficos por meio da estatistica descritiva frequencial e
analisados a luz da literatura pertinente.

Resultados e Discussao

Verificamos que o ano de 2012 com 39.178 notificagdes, foi
0 que mais notificou casos de violéncia psicologica e moral,
com um numero decrescente para os anos anteriores. A

maioria das notificagdes foi proveniente do estado de Sdo
Paulo. Percebe-se que no decorrer dos anos os numeros de
notificagdes aumentam, infere-se como causas a melhoria do
sistema de notificacdo pelos profissionais de satide mais
sensiveis na identificagdo dos casos, maior acesso a
informagdes por parte da populagdo que procura os servigos
de saude e politicas publicas contra a violéncia. A mulher é a
principal vitima, adulta jovem com idade entre 20 a 29 anos,
de raga branca e um nivel baixo de escolaridade com ensino
fundamental incompleto. As mulheres, em geral, mantém
posicdo social delicada em relagdo a autonomia e
dificuldade de romper com a ordem social que confere
sentido a existéncia das mulheres no ambito da casa, familia
e casamento, construindo suas trajetérias de vida a partir
dessas instituigdes [4].

Conclusoes e Perspectivas

Alerta-se para que politicas publicas sejam implementadas, a
fim de reduzir o nivel de violéncia psicoldgica ¢ moral. Com
isso, espera-se que esse problema, extremamente
preocupante, venha a ser alvo de reflexdo mais aprofundada,
tanto por parte das autoridades e profissionais de satde,
quanto da sociedade.
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A tuberculose (TB) é um grave problema de saude publica.
Verifica-se que a deteccdo dos casos novos, deve ser
realizada através da busca sintomatica respiratoria (BSR),
portanto, uma das principais atividades para o alcance da
prevengdo e detecgdo precoce dos casos. Os sintomaticos
respiratorios sdo considerados pessoas que apresentam tosse
ha mais de trés semanas, e para identifica-los devem ser
executadas algumas das atividades, tais como: planejamento,
registro dos sintomaticos respiratorios, solicitacdo de
exames ¢ envolvimento dos agentes comunitarios de satde
(ACS) [1]. Quanto a execugdo das BSR, estudos apontam
dificuldades e  sustentabilidades  das  atividades
desenvolvidas pelos profissionais de saude, que foram
relativas a fragilidade quantitativa, no que se refere ao
nimero de recursos humanos, ¢ a qualitativa, referente a
qualidade da formagdo profissional [2]. Além da
necessidade de melhorar a organizagdo dos servigos de
saude, que inclui o cuidado integral, o fluxo de informacao ¢
as rotinas nas unidades de satde [3]. Diante do exposto,
objetiva-se responder aos seguintes questionamentos: Quem
realiza a BSR? Quais sdo as atividades que a equipe de
satide da familia tem se utilizado para realizar a BSR da
tuberculose, no municipio do Crato-CE. Objetiva-se analisar
as percepgdes da equipe de satide da familia quanto as agdes
de busca ativa de sintomaticos respiratorios no municipio do
Crato. Tal investigagdo tem relevancia, inicialmente,
reconhecendo a problematica da TB, no municipio, e
mediante a necessidade dos profissionais de satde
reconhecer a importancia da BSR.

Metodologia

Trata-se de estudo exploratério descritivo com abordagem
qualitativa. Sera realizado em Crato-CE, e a coleta ocorrera
no periodo de outubro a dezembro de 2013. O municipio
conta com 33 Equipes de Saude da Familia, contudo a
amostra sera delimitada pelo critério de saturacdo tedrica
dos dados, em que se considerara satisfatoria quando os
pesquisadores constarem a repeticdo das informagdes e nao
obtiverem mais dados novos [4]. Os profissionais de saude
serdo abordados nas unidades de satide da familia e deverdo
atender aos seguintes critérios de inclusdo: ser um dos
profissionais que compde a equipe de saude (ACS,
enfermeiros, auxiliar de enfermagem e médicos) e, ter

participacdo da equipe completa. Sera excluida a equipe em
que os profissionais se encontrarem de férias no periodo da
coleta de dados. Para a coleta de dados, utilizar-se-a a
entrevista semi-estruturada, estas serdo gravadas, mediante
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE). Os dados serdo submetidos a analise de contetido
modalidade tematica. Durante a realizagdo da pesquisa sera
seguida a resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude
do Ministério da Satide/ Ministério da Saude.

Resultados Esperados

O tema condiz com a realidade local, assim, buscar-se-a
identificar através do relato da equipe de satde da familia as
estratégias desenvolvidas para BSR da tuberculose na area
adstrita e identificar as limitagdes e potencialidades das
acOes da busca ativa apontadas. Além de proporcionar
subsidios para o envolvimento e articulagdo permanente
com o coordenador da TB e profissionais de saude, no
sentido de contribuir com a situagdo epidemiologica da
doenga no municipio.
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Introducao

Diante de acontecimentos como adaptacdo ao espaco
académico, dificuldades emocionais, distanciamento
familiar, etc., serd que estudantes podem ser acometidos de
sofrimento e¢/ou adoecimento mental figurado na ocorréncia
de depressdo, estresse, ansiedade ou distiirbios alimentares?
Visto que, segundo Garro, Camillo e Nobrega (2006)[1]
“Atualmente, a depressdo ¢ considerada um problema de
saude tdo frequente quanto diabetes e hipertensdo. Em
relacdo a sua frequéncia, estima-se que de 15% a 25% da
populacdo geral sofre deste transtorno [...]°. Como, no
contexto da Enfermagem, o processo do cuidar pode causar
ansiedade, seria importante favorecer o processo de
autoconhecimento e apoio aos estudantes sobre questdes
como medos ¢ ansiedades, proprios do cuidar de si e dos
outros.[2]. Nesse levantamento de dados das pesquisas ja
realizadas, objetivou-se identificar as provaveis causas ¢
sintomas indicativos de depressdo, as possiveis solugdes
para o referido problema e os locais dos estudos.

Metodologia

Para se realizar esta revisdo da literatura, procurou-se artigos
na lingua portuguesa entre os anos de 2006 a 2011 na
biblioteca virtual SCIELO e como descritores as palavras:
Depressdao; Depressdo entre estudantes de Enfermagem;
Depressdao e Enfermagem; Depressdo. Todas as buscas
forma realizadas no periodo de dezembro de 2011 a janeiro
de 2012.

Resultados e Discussao

Foram encontrados 140 artigos, sendo descartados os
estudos que, apesar de constarem no resultado da busca, ndo
se apresentaram conforme o objetivo proposto. Resultando
em um total de 50 pesquisas. Constatou-se que a maioria dos
graduandos era mulher e eram jovens, com faixa etaria de 20
a 26 anos. Todas as pesquisas concordam que no primeiro
periodo a presenga da depressdo entre os estudantes de

enfermagem ¢ bem menor, em contradi¢io com o quarto e
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ultimo semestre. Os fatores que mais causam depressio
segundo os proprios estudantes relaciona-se principalmente
as caracteristicas do curso de enfermagem tais como: alta
carga horaria, quantidade excessiva de disciplinas, trabalhos,
provas, aulas cansativas e longas, Sobrecarga diaria de
atividades e falta de tempo para realiza-las. Em relagdo as
sintomatologias da depressdo as seguintes caracteristicas
foram as mais descritas nas literaturas encontradas: tristeza
profunda; sintomas psiquicos: desinteresse,
despersonalizagdo, ansiedade e ideias de suicidio e sintomas
somaticos. As solugdes apontadas giram em torno da criagdo
de programas visassem um controle ¢ acompanhamento da
saude mental dos estudantes com participagdo efetiva do
docente. Quanto aos locais de pesquisa, 70% dos estudos

foram realizados na regido Sudeste e 30% na regido Sul.

Conclusoes e Perspectivas

Apesar dos artigos apontarem a presenca da depressdo entre
os estudantes de Enfermagem, a porcentagem foi a esperada,
considerando a incidéncia na populagdo em geral.
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O Art. 1° da Lei n° 9.795 de abril de 1999, afirma: “a
educacgdo ambiental ¢ a agdo educativa permanente pela qual
a comunidade educativa tem a tomada de consciéncia de sua
realidade global, do tipo de relagdes que os homens
estabelecem entre si e com a natureza, dos problemas
derivados de ditas relagcdes e suas causas profundas.”[1].
Abordar a educacdo ambiental é de grande importancia, pois
tem o papel de conscientizar sobre os cuidados que devemos
ter com o meio ambiente, despertando o interesse nas
questodes relacionadas ao mesmo. Dentro das diversas areas
da satde ambiental, tratamos da tematica lixo, especificando
o0 seu conceito, o destino final e os problemas que poderdo
ser ocasionados pelo mesmo. Muito se tem discutido sobre
as melhores formas de tratar e eliminar o lixo gerado pelo
estilo de vida da sociedade contemporanea. Todos
concordam que o lixo € o espelho fiel da sociedade, por isso
¢ importante desde ja estimular uma consciéncia de como
preservar o meio ambiente através da educagdo ambiental
nas escolas. Tivemos por objetivos levar, aos alunos do
Ensino Fundamental, o conhecimento sobre os cuidados
para com o lixo, desenvolver o pensar critico sobre as
questdes que envolvem o lixo e mostrar que o cuidado com
0 meio ambiente esta intimamente relacionada a satde.

Metodologia

O projeto foi realizado na Escola de Ensino Infantil e
Fundamental Dr. Edward Teixeira Férrer, localizada na
cidade de Juazeiro do Norte-CE, com alunos do 6° ano C do
turno da manhd. Escolhemos atuar em uma escola com
criangas porque acreditamos que o desenvolvimento de uma
consciéncia ambiental deve comecar desde cedo, para que
elas possam participar ativamente da preserva¢do do meio
ambiente ¢ que possam passar esse conhecimento para as
futuras geragdes. As atividades foram realizadas no dia 26 de
janeiro de 2012 no periodo de 7:30 4s 10:00 horas. A
populagdo era composta por 26 estudantes na faixa etaria de
12 a 15 anos, pelo fato de possuirem uma maior capacidade
de percepgdo sobre os problemas ambientais vivenciados em
sua realidade, destacando os danos ocasionados pelo destino
final inadequado do lixo. Utilizamo-nos de um mini-teatro,
onde foi abordado o conceito de lixo, o destino correto € os
danos ocasionados pelo mesmo. Em sequéncia, promovemos
uma discussdo sobre o contato que eles possuiam com o
lixo, seguindo com uma apresentagdo de slides na qual foi
aprofundamos os assuntos ja abordados no teatro. Para a
coleta de dados, realizamos uma dindmica. Na primeira
parte da atividade testamos o aprendizado dos 26 alunos
sobre os assuntos abordados e para tanto, os estudantes
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foram divididos em cinco equipes cujas cores
correspondiam as da coleta seletiva (marrom, vermelho,
verde, amarelo e azul). Foram feitas nove perguntas
objetivas de multiplas escolhas, elaboradas por noés autores
que realizamos essa pesquisa, sobre os tipos de poluicao,
destino correto do lixo, mitos e verdades sobre o lixo,
doencas causadas pelo lixo e reciclagem. Na segunda parte
da dinamica (gincana da coleta seletiva), foram dados 10
minutos para cada equipe, por vez, procurar pelo patio da
escola materiais (lixo), anteriormente espalhados por nos
pesquisadores, que pudessem ser reciclados. Em seguida o
grupo deveria colocar cada objeto na lixeira de reciclagem
da cor correta.

Resultados e Discussao

Participaram da dindmica 26 alunos que ap6s responderem
as questdes de multiplas escolhas, os resultados obtidos
foram os seguintes:

EQUIPE ACERTOS (%) ERROS (%)
Marrom 78 22
Vermelha 56 44
Amarelo 56 44
Azul 67 33

Podemos perceber que todos acertaram acima de 50%. Na
segunda parte da dindmica: gincana da coleta seletiva, a
equipe verde conseguiu 27% de acertos, a azul 47% ¢ a
vermelho 80%. As equipes verde e a amarelo obtiveram
100% de acertos.

Conclusoes e Perspectivas

Os métodos utilizados mostraram-se eficientes visto que as
equipes obtiveram grande nimero de acertos nas atividades,
e apesar de j& terem ciéncia sobre a tematica, mostram-se
participativos, curiosos e esfor¢ados. A maior perspectiva ¢
que esses 26 alunos possam agregar as novas informagdes
aos saberes anteriormente concebidos e que sejam
multiplicadores dos conhecimentos absorvidos nessas
dinamicas.

[1]JusBrasil, 2012. Art. 1 da Lei da Educacao Ambiental - Lei
9795/99. Acessado em Janeiro 30, 2012.

http://www.jusbrasil.com.br/topicos/11751087/artigo-1-da-lei-n-97
95-de-27-de-abril-de-1999
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A proposta de estudar o diagnostico Falta de Adesdo deve-se
a reconhecida dificuldade em se manter bons indices de
adesdo ao tratamento de doengas cronicas, entre eles o
tratamento anti-hipertensivo [1] ¢ ao amplo reconhecimento
do sistema de classificagdo de diagndsticos de enfermagem
proposto pela NANDA Internacional [2]. A partir da
identificagdo da alta frequéncia de irregularidades na adesdo
da populagdo com hipertensdo [3], identificada também pela
presenga do diagnostico de enfermagem Falta de Adesdo em
pessoas com hipertensdo em 51,6% [1] e da escassez de
estudos sobre ele, surgiu o interesse em ampliar as pesquisas
sobre o referido diagnostico. O estudo objetivou descrever o
comportamento do diagnéstico de enfermagem Falta de
Adesao em pessoas com hipertensdo, acompanhadas na
Estratégia Saude da Familia do bairro Seminario.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, de natureza quantitativa,
realizado em uma Unidade Basica de Saude da Familia
localizada no bairro Seminario, no municipio de Crato-CE.
Participaram da pesquisa 99 pacientes, de ambos os sexos,
com diagnostico médico de hipertensdo. A coleta de dados
primaria se deu de setembro de 2012 a abril de 2013, por
meio da aplicagdo de um formuldrio que visou levantar as
caracteristicas sociodemograficas e clinicas dos pacientes,
além de aspectos do tratamento medicamentoso e néo
medicamentoso da hipertensdo, com vistas a identificacdo
dos elementos do diagndstico de enfermagem Falta de
adesdo. Os dados foram analisados com estatistica
descritiva. O estudo foi aprovado por um Comité de Etica
em Pesquisa e os principios éticos de todos os envolvidos
foram respeitados.

Resultados e Discussao

Houve prevaléncia de participantes do sexo feminino, idosos
e aposentados. Constatou-se que uma boa parte dos
pacientes encontra-se com peso ¢ valores da pressao arterial
acima do recomendado. Em relacdo as medidas nédo
farmacolégicas, a maioria afirmou consumir sal e gordura
em excesso, negaram etilismo e tabagismo atual. O estresse
foi identificado em mais da metade dos pacientes e a maioria
referiu ndo praticar regularmente atividade fisica. Quanto ao
tratamento medicamentoso, a maioria faz uso de terapia
combinada. A partir de todas essas caracteristicas
levantadas, foi possivel identificar o diagnostico Falta de
Adesao em 63% dos pacientes com hipertensdo arterial
acompanhados pela Estratégia Satude da Familia do bairro
Seminario, sendo que em 55% desses pacientes, a presenca
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do diagndstico esta relacionada a dificuldade em seguir o
tratamento ndo medicamentoso. Dentre as 23 causas
provaveis citadas, destacaram-se a dificuldade da mudanga
no estilo de vida (72%) ¢ o esquecimento da tomada da
medicacdo (38,3%). As caracteristicas definidoras do
diagnostico que mais se fizeram presentes nos pacientes
foram as relativas a0 manejo inadequado do tratamento,
especialmente ao tratamento ndo medicamentoso da
hipertensao (58%). Verificou-se que as crencgas ¢ valores do
individuo relacionados ao processo  saude/doenca
destacaram-se como os principais fatores relacionados
apresentados (59%). A identificagdo de fatores que
influenciam negativamente a adesdo de pacientes com
doengas cronicas proporciona aos membros da equipe de
saude a oportunidade de intervir de forma eficaz ao criar
estratégias alternativas precocemente [4].

Conclusoes e Perspectivas

A identificagdo precoce do diagnostico de enfermagem Falta
de Adesdo ¢ vital para o desenvolvimento de agdes eficazes,
direcionadas aos reais problemas dos individuos com
hipertensao, visto que varios sdo os fatores dificultadores da
adesdo ao tratamento, contribuindo para altas taxas de
complicagdes da doenga. Nesse sentido, propde-se a
realizacao de agdes interventivas com a populagio estudada,
com o objetivo de reverter os pontos negativos encontrados
nesse estudo e proporcionar melhor qualidade de vida as
pessoas com hipertensao.
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Introducao

A prevaléncia da hipertensio arterial (HA) é crescente no
mundo ¢ a doenga ¢ o principal fator de risco para as
doencas cardiovasculares e renais [1]. Possui evolugio
silenciosa ¢ lenta ¢ seu tratamento requer mudangas
dictéticas ¢ comportamentais, além de rigor ao seguir a
prescrigio medicamentosa [2].

A ndo adesdo ¢ identificada como a causa principal da
pressdo arterial ndo controlada, representando assim um
risco significativo de eventos cardiovasculares [1].

Devido a alta frequéncia da nlo adesdo da populagdo com
hipertensdo arterial ao tratamento, tragou-se como objetivo
analisar a associagdo entre o indice de adesdo terapéutica de
pacientes com hipertensdo arterial com os fatores de risco
cardiovascular dessa populagio.

A partir desse pressuposto, apresentam-se¢ 0s seguintes
objetivos  especificos:  descrever as  caracteristicas
sociodemograficas ¢ clinico-epidemioldgicas dos pacientes
com hipertensio arterial, identificar os fatores de risco
cardiovascular aos quais esta populagdo esta exposta,
averiguar o indice de adesdo terapéutica dos pacientes com
hipertensdo arterial.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal de natureza quantitativa,
desenvolvido com pacientes durante o periodo de margo de
2013 a fevereiro de 2014 captados nas duas maiores
unidades de satide da sede do municipio de Crato-CE.

A populagio constitui-se de pessoas de ambos o0s sexos,
portadores de hipertensdo arterial, de acordo com o
diagnéstico médico, cadastradas ¢ acompanhadas nas
unidades. At¢ o momento, tem-s¢ uma amostra de 197
pacientes.

Para a coleta de dados esta sendo aplicado um formuldrio
abordando caracteristicas sociodemograficas ¢ clinicas dos
participantes ¢ o grau de adesdo dessas pessoas ao
tratamento ndo medicamentoso ¢ medicamentoso da
hipertenséo.

O estudo foi aprovado por um Comité de Etica em Pesquisa
¢ os principios éticos de todos os envolvidos estdo sendo
respeitados.

Resultados e Discussio

De acordo com os dados coletados entre margo ¢ agosto de
2013, esta havendo prevaléncia de participantes do sexo
feminino, idosos ¢ aposentados. Constatou-se que uma boa
parte dos pacientes encontra-se com peso ¢ valores da
pressdo arterial acima do recomendado. Os fatores de risco

identificados com maior prevaléncia até o momento s3o:
circunferéncia abdominal acima do ideal (45%),
sobrepeso/obesidade (67,5%), pacientes de cor nio branca
(64%), pressdo arterial sistolica ndo controlada (53,2%),
consumo de sal (64,4%), consumo de gordura (53%),
estresse (60%), tabagismo (16%) ¢ etilismo (17%).

Além disso, os pacientes foram classificados de acordo com
o indice de adesdo a terapéutica da hipertensdo, de acordo
com o grafico a seguir:

Grifico 1 — Classificacdo dos pacientes de acordo com o indice de
adesio terapéutica.

Fonte de dados primaria (2013)

Conclusées e Perspectivas

Diante do exposto ¢ frente aos dados coletados entre os
meses de margo ¢ agosto de 2013 observa-se que os fatores
de risco cardiovasculares estdo intimamente relacionados
com as complicagdes cardiacas. A redugdo dos fatores de
risco cardiovascular da clientela com hipertensio arterial ¢ o
controle adequado dos seus niveis de pressdo diminuem a
probabilidade de agravamento das complicagdes.
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Introducio

Diferente das praticas assistenciais biomédicas,
pautadas essencialmente em terapias curativistas,
a educacdo em saude ¢ um método de
ensino-aprendizagem, que permite ao usudrio, a
possibilidade de escolher entre o certo e o errado,
de fazer ou ndo fazer uma determinada mudanga
na sua qualidade de vida, ou at¢ mesmo, de
repassar aquele conhecimento adquirido a outras
pessoas. Na verdade, a educagdo em saude trata-se
de uma estratégia necessaria, dentro da realidade
da Atengdo Primaria, sendo o profissional da
enfermagem, o principal mediador, entre o
conhecimento e o usuario. O objetivo desse estudo
esta relacionado, a compreender a percep¢ao que
os profissionais enfermeiros possuem acerca das

praticas de educagdo em satde.
Metodologia

Trata-se de wuma pesquisa descritiva e
exploratéria, com utilizagdo de abordagem
qualitativa. A mesma esta na etapa de coleta de
dados e sendo realizada, no municipio de Juazeiro
do Norte — CE, com enfermeiros de unidades de
Estratégia Satde da Familia (ESF). Para o
levantamento dos dados, iniciado em maio desse
ano, optou-se por empregar um roteiro de
entrevista semiestruturada, englobando perguntas
inerentes a tematica: educacdo em saude e
desenvolvimento de praticas educativas.

Resultados e Discussao

Diante dos dados parciais ja compilados, pode-se
avaliar que os enfermeiros das unidades
selecionadas, do ponto de vista teorico,
conseguem definir claramente a educagdo em
saude, muito embora, no contexto assistencial,
isso seja ainda, um desafio a ser superado.

Conclusoes e Perspectivas

Espera-se com a andlise total dos dados
provenientes dessa pesquisa, a obtengdo de
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informacdes necessarias para a validacdo dos
objetivos propostos.
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Introducio

Hipertensdo ¢ uma complicacdo clinica frequente entre as
gestantes. O termo "hipertensdo na gravidez" ¢ usualmente
utilizado para descrever desde pacientes com discreta
elevacdo dos niveis pressoricos, até hipertensdo grave com
disfungdo de varios oOrgdos. As manifestagdes clinicas,
embora possam ser similares, podem ser decorrentes de
causas diferentes[1].

A doenga hipertensiva especifica da gestacdo (DHEG) causa
muitas complicagdes tanto para a mae, como para a crianga,
podendo ser letal para os dois ou deixando sérias sequelas.
Algumas complicagdes sdo o descolamento da placenta,
prematuridade, retardo do crescimento intrauterino, morte
materno-fetal, oliguria, crise hipertensiva, edema pulmonar,
edema cerebral, trombocitopenia, hemorragia, acidente
vascular cerebral, cegueira, intolerancia fetal ao trabalho de
parto ¢ a Sindrome HELLP [2]. Por isso, hd uma grande
preocupacdo na presenga dessas sindromes no periodo da
gestacdo e, desse modo, observa-se um incremento nos
estudos, com resultados significativos apontados pela
literatura.

E relevante, portanto, estudar os fatores de risco maternos
para a DHEG em Crato, visto que ndo ha estudos nessa
tematica publicados sobre a populagio local e pelo fato de as
sindromes hipertensivas serem as principais causas de
mortalidade materna e morbidade perinatal. Os resultados
poderdo auxiliar a Enfermagem a tragar acdes necessarias
para melhorar o tratamento da paciente, podendo também
tracar estratégias voltadas para reais necessidades dessas
mulheres.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa do tipo exploratéria, de natureza
qualitativa. O estudo sera realizado junto ao Centro de
Referéncia no atendimento ao pré-natal de risco, localizado
na sede do municipio de Crato.

Dentre a populagdo, serdo inclusas no estudo todas as
gestantes maiores de 18 anos, conscientes, orientadas, que
tenham feito pelo menos trés consultas de pré-natal, para
que se tenha condi¢do de avaliar o seu quadro clinico.

Serdo excluidas da pesquisa gestantes com hipertensao
cronica. Tal exclusdo é explicada por acreditar-se que a
hipertensdo cronica apresenta tratamento diferenciado da
doenga hipertensiva da gestacdo. Serdo excluidas também
aquelas que ndo apresentaram condi¢does de responder a
entrevista.

A seguir, por meio de pesquisa documental no livro de
marcagdo de consultas, nas fichas de produtividade
profissional da unidade, nos sistemas de informacdo de
saude do municipio e a partir do conhecimento da equipe de

saude local, sera identificado o numero de gestantes
portadores da DHEG.

As pacientes serdo captadas nos dias de atendimento a
clientela com DHEG, nas dependéncias da propria unidade,
enquanto elas aguardam o atendimento médico ou de
enfermagem.

Apds anuéncia das participantes, comprovada por assinatura
em termo de consentimento livre e esclarecido, a coleta sera
realizada em dois momentos:

No primeiro momento, sera aplicado um instrumento de
coleta de dados do tipo formulario, que abordara
caracteristicas sociodemograficas (idade, cor, ocupacio,
escolaridade, renda familiar, estado civil), carateristicas
clinicas (antecedentes familiares e pessoais, antecedentes
obstétricos, gestagdo atual, exame fisico e exames
laboratoriais), além de verificagdo do indice de adesdo
terapéutica de cada mulher.

Em seguida, sera feita uma entrevista semiestruturada com a
participante, contemplando as questdes norteadoras da
pesquisa, embasadas a partir do referencial tedrico que
fundamentou este estudo, buscando-se identificar seu
conhecimento prévio em relagdio a DHEG e ao seu
tratamento.

Esse tipo de entrevista sera utilizada por permitir abertura
para que o entrevistado sinta-se mais a vontade para
expressar seus sentimentos e opinides, obtendo informagdes
de cunho subjetivo que s6 podem ser conseguidas com a
contribuicdo da pessoa (MINAYO, 2009).

E importante ressaltar que estd sendo realizado o
levantamento do niimero de gestantes com DHEG atendidas
no Centro de Referéncia e o teste-piloto estd sendo
executado para avaliar aspectos do formulario e corrigir
eventuais falhas antes de sua implantag@o definitiva.
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A promogdo da satde consiste em um processo de
capacitacdo da comunidade para atuar na melhoria de sua
qualidade de vida e satde, incluindo uma maior participagdo
no controle deste processo [1]. A participagdo ¢ entendida
como um processo consciente, critico, em que a mudanca de
comportamento para cuidar da saude se da pela
aprendizagem sobre satde [2], sendo entdo fator
fundamental para a realizagdo satisfatoria de atividades
educativas.  Compreendendo a  complexidade da
adolescéncia e as vulnerabilidades as quais os adolescentes
estdo expostos e tendo em vista que a educagdo em saude
apresenta-se como um método para o alcance da promogao
da saude, propds-se a realizagdo de atividades de educagdo
em saude junto a um grupo de adolescentes escolares e, por
conseguinte, compreender como se deu a participagdo destes
nestas agoes.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa do tipo exploratéria com
abordagem qualitativa, realizada junto a adolescentes de
duas escolas da rede publica de ensino do municipio de
Crato, Ceara, durante os meses de abril ¢ maio de 2013.
Utilizou-se como referencial teérico o Método Bambu [3],
que ¢ um meio para impulsionar as potencialidades do
grupo, visando o seu fortalecimento e transformacgo. Desta
maneira, formou-se um grupo com total de 12 adolescentes e
realizadas agdes educativas semanais. No primeiro encontro
foram levantadas as necessidades do publico-alvo a fim de
planejar os encontros posteriores que abordaram as
tematicas: Saude da familia, bullying, alimentac@o saudavel,
drogas e doencas sexualmente transmissiveis. Para a coleta
de dados utilizou-se a observagdo participante ¢ o diario de
campo. Os encontros foram gravados, transcritos,
organizados através da técnica de andlise de contetido
proposta por Bardin [4], e analisados em comparagdo com a
literatura atual sobre a tematica. O estudo atendeu os
principios éticos e legais das pesquisas envolvendo seres
humanos, de acordo com a resolu¢do n® 466 do Conselho
Nacional de Saude, e foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Regional do Cariri com parecer n°
285.438 de 27/05/2013.

Resultados e Discussio

Constatou-se que ha um déficit nas agdes de educacdo em
saude na escola sendo realizadas apenas a¢des pontuais e
esporadicas, geralmente com uso de metodologias que ndo
incentivam a participagdo. O grupo mostrou-se como
importante ferramenta para realizacdo de atividades
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educativas com adolescentes por possibilitar a interagdo
entre os integrantes ¢ permitindo sua participagdo em todas
as etapas do processo. Foram analisados ainda os aspectos
referentes a participac@o sob a 6tica dos adolescentes, como
seu significado e importancia ¢ os responsaveis por este
processo. Foi undnime entre os adolescentes, o
reconhecimento do efeito positivo de agdes grupais bem
executadas, onde ha participagdo, cooperagdo, troca de
conhecimento e empatia. Entre os responsaveis pela
realizagdo das acdes de educagdo em saide nas escolas
foram apontados os coordenadores e os professores. Houve
ainda a compreensdo da concepgdo dos adolescentes sobre
participacdo onde esta foi reconhecida como adesdo ao
grupo e interacdo com este, ¢ que consiste no resultado da
inclusdo social, do intercambio com o0 meio em que se vive.

Conclusoes e Perspectivas

O estudo permitiu analisar o conhecimento dos adolescentes
sobre diversos temas relacionados a satude, possibilitando o
planejamento da assisténcia prestada a esses jovens de
acordo com seu nivel de conhecimento e necessidades.
Possibilitou também analisar a eficacia de agdes educativas
para adolescentes permitindo o surgimento de novos
horizontes para pesquisas futuras, a fim de conhecer mais
profundamente a adolescéncia, o adolescente ¢ suas
peculiaridades. E proporcionou, ainda, a expansdo das
atividades universitarias para a comunidade, entrelagando o
conhecimento empirico e o cientifico.
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Introducio

A adolescéncia ¢ um periodo de transformagdes
biopsicossociais que geram preocupagdes. O
objeto de estudo delineou-se das seguintes
perguntas: os professores conhecem o PSE? Como
eles avaliam as agdes do programa? Como tem
sido a relagdo da Escola com a ESF para o
trabalho com adolescentes? Como eles enxergam
a ESF no que tange ao acompanhamento do
adolescente?

Metodologia

Estudo descritivo com abordagem qualitativa. Os
sujeitos serdo os professores de uma escola
publica. O instrumento de coleta constard de uma
entrevista semi-estruturada. Os dados serdo
organizados em categorias tematicas e analisados
a luz da literatura pertinente. O estudo ¢ parte de
outro de natureza maior o qual recebeu parecer
favoravel do Comité de FEtica da URCA,
n°98/2011.

Resultados e Discussao

Agosto e Setembro de 2013 revisdo de literatura e
elaboragdo de instrumento de coleta, Outubro
realizagdo de teste-piloto; Novembro ¢ Dezembro
articulacdo com os sujeitos do estudo; Janeiro e
Fevereiro de 2014 coleta de dados e relatério
parcial; Marco transcricdo e organizacdo; Abril,
Maio e Junho analise e discussdo; Julho relatorio
final e elabora¢do do artigo.

Conclusoes e Perspectivas

Espera-se que o estudo possa indicar a percepgao
dos professores acerca do PSE.
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A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) ¢
uma metodologia de organizagio, planejamento e execugao
de agdes sistematizadas, que utiliza o processo de
enfermagem para promover a dindmica dessas agdes
sistematizadas e inter-relacionadas [1]. Esta dividida em
cinco etapas:  historico, diagnosticos,  prescrigao,
implementacgo e evolugdo [2].

Sendo a hipertensdo arterial uma condigdo cronica, em que
inquéritos populacionais em cidades brasileiras nos ultimos
20 anos apontaram uma prevaléncia de HAS acima de 30%
[3], estima-se a necessidade de uma boa assisténcia de
Enfermagem a esses individuos, adequando todos os
cuidados para cada paciente atendido, que se operacionaliza
com maior eficiéncia por meio da SAE.

Objetiva-se neste estudo relatar a experiéncia de académicas
de enfermagem quanto a necessidade da implementagdo da
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem em pacientes
atendidos por profissionais de enfermagem.

Metodologia

Trata-se do relato de uma experiéncia de discente do 4°
semestre do curso de graduacdo em Enfermagem da
Universidade Regional do Cariri, durante as aulas praticas
da disciplina Semiologia, em janeiro de 2012, em um
hospital de médio porte situado na cidade de Crato/Ceara.
Utilizou-se para coleta de dados um formulario baseado na
Teoria das Necessidades Basicas de Wanda Horta [1] e pré
estabelecido pelas docentes da disciplina. Foi realizado
também o exame fisico cefalocaudal. A escolha do sujeito
da pesquisa definiu-se por conveniéncia.

Resultados e Discussao

Foi entrevistada e avaliada uma paciente do sexo feminino,
de 75 anos, portadora de hipertensdo arterial. No histérico, a
paciente referiu queixa de fadiga, insonia, diminuigao do
apetite e dor toracica de intensidade leve em regido
esquerda, que ¢ precedida de momentos de estresse,
ansiedade e angulstia. Relata também esquecer o horario e as
doses da medicacdo anti-hipertensiva, agravado pelo fato de
morar sozinha e¢ ndo ter ninguém para lhe ajudar neste
aspecto.

Ao exame fisico verificou-se taquipneia (34 mrm), valores
elevados da pressdo arterial (140 x 100 mmHg), taquicardia

(109 bpm) e baqueteamento digital.

A partir dos dados coletados os diagnosticos de enfermagem
[4] tragados foram os seguintes: Risco de queda relacionado
a idade acima de 65 anos e morar sozinho; Fadiga
relacionada a estresse, ¢ privacdo de sono, evidenciada por
cansago ¢ relato verbal de uma constante falta de energia;
Padrao de sono prejudicado relacionado a estresse e
ansiedade evidenciado por relato de dificuldade para dormir;
Falta de adesio ao tratamento medicamentoso
anti-hipertensivo relacionado a capacidade pessoal
evidenciado por relato de esquecimento, Dor aguda
relacionado a agentes lesivos psicologicos evidenciado por
relato verbal de dor.

Os cuidados de enfermagem incluiram: Indicar que paciente
utilize técnicas de relaxamento como massagens corporais,
atividades de lazer que a deixem feliz; Informar quanto a
necessidade do uso de barras de apoio em toda a casa
principalmente no banheiro; Estabelecer um horario fixo
para o repouso com aproximadamente oito horas de sono
todos os dias; Indicar que o local de dormir seja um
ambiente sem barulho e com temperatura agradavel; Indicar
uso da medica¢do anti-hipertensiva no horario ¢ dose
correta.

Conclusoes e Perspectivas

O processo de enfermagem possibilitou uma maior interacio
com a paciente e o conhecimento sobre seus habitos de vida,
rotina e relacionamentos familiares, o que facilitou o
planejamento da assisténcia de forma integral. Foi
importante, pois trouxe maior seguranca na hora do
estabelecimento das intervengdes ¢ metas, ja que foi
possivel certificar-se que seriam atividades alcangaveis,
tendo em vista o contexto em que a paciente estava inserida.
Cada plano de cuidado deve estar intimamente ligado a
condi¢do em que o paciente se encontra para que resultem
em uma assisténcia satisfatoria.
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Cancer infantil ¢ a denominagdo para um grupo de doengas
que tém em comum a proliferacdo descontrolada de células
anormais ¢ que podem ocorrer em qualquer local do
organismo [1]. O cancer se mostra como uma das principais
doengas cronicas infantis, destacando-se pela sua incidéncia
e repercussdes na vida da crianca e familiares [2]. Na
maioria das vezes, familias de criangas com neoplasias se
sentem impotentes frente as necessidades de saude destas,
necessitando de uma atengdo especial para o enfrentamento
da doenga em conjunto [2]. Este trabalho tem como objetivo
revisar a literatura relativa a crianga oncoldgica ¢ suas
familias quanto ao enfrentamento desta a doenca ja citada.

Metodologia

Trata-se de um estudo de Revisdo Classica da Literatura
realizado durante o més de Julho de 2013 que utilizou para a
coleta de dados as bases da Biblioteca Virtual de Saude
(BVS) a partir da introdugdo dos seguintes descritores:
cancer infantil e enfrentamento familiar. Encontraram-se no
total, oito artigos que foram refinados pelos seguintes
critérios de exclusdo: estar em seu formato completo, na
lingua portuguesa e ter contetido referente ao enfrentamento
familiar de criangas oncoldgicas. Foram seclecionados ao
final, quatro artigos publicados entre 2005 e 2012. Seguiu-se
a leitura flutuante para levantamento de focos importantes
ao estudo, os quais foram analisados diante da sua
completude, convergéncias e divergéncias.

Resultados e Discussao

O temor da morte quase sempre acompanha o diagnostico de
cancer, assim como oS tratamentos oncologicos.
Considerando as implicagdes biopsicossociais e as
complexas demandas da terapéutica, a inclusdo dos pais no
tratamento do cancer infantil ¢ de extrema importancia [3].
A presenca de uma crianga com cancer afeta e modifica toda
a estrutura familiar, porém, com um tempo, seus membros
se adaptam a doenca. O estado de desequilibrio d4 espaco a
um estado de equilibrio, em que os membros desta familia
dominam suas necessidades emocionais e fisicas. Ao
contrario, o estado de desequilibrio permanece e os
membros da familia devem trabalhar continuamente para o
reestabelecimento do equilibrio familiar [2]. Os mecanismos
utilizados pelos pais para enfrentar a doenca geralmente sdo
apresentados de forma associada aos fatores estressantes
experimentados pelos mesmos, no decorrer da doencga. Esses
fatores normalmente estdo associados ao momento do
diagndstico, as principais etapas do desenvolvimento da

crianga, aos cuidados de saide necessarios a continuidade
do tratamento da crianca e as experiéncias de exacerbagdo
dos sintomas da doenca e hospitalizagdes [2]. O stress
vivenciado pela familia é muito grande, principalmente pelo
estigma negativo que a sociedade tem em relagdo a doenga,
além disso, fatores como a falta de recursos financeiros,
constantes idas ao ambiente hospitalar, sentimento de
impoténcia e angustia para encontrar um doador compativel
contribuem em grande escala para tal alteragdo [4]. . As
intervengdes no campo de saude devem ser constituidas de
maneira mais ampla e humanizadas, compartilhando entre
pacientes e familiares, para que toda a meta de melhoria da
qualidade de vida da crianca e familia seja cumprida. E
papel dos profissionais de saude ajudad-los na jornada do
tratamento incentivando e estimulando a superacdo de
problemas, além do sentimento de esperanga na recuperagao
da crianga, assim como da familia [4].

Conclusoes e Perspectivas

A partir dos resultados obtidos, pode-se concluir que ha uma
grande necessidade, por parte das familias de criangas
portadoras de doengas neoplasicas, de uma atengao especial,
em se tratando do estresse e da desestruturagdo que esta
doenga tende a causar, partindo de um pressuposto que a
familia ¢ de grande influéncia no tratamento e recuperagdo
da crianga.
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Envelhecer ¢ um processo natural que caracteriza uma etapa
da vida do homem e da-se por mudangas biopsicossociais,
por isso ha necessidade de uma forma diferenciada de
atendimento [1]. Nessa perspectiva, buscou-se, por meio de
uma avaliagdo de carater multidimensional, avaliar a satde
do idoso no ambito da funcionalidade e incapacidade,
identificando os possiveis problemas de satde apresentado
pelo idoso e o grau de interferéncia na autonomia e
dependéncia para as atividades de vida.

Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia, desenvolvida por
académicos de enfermagem durante atividades curriculares
praticas da disciplina Enfermagem no Processo de Satide do
Idoso, em uma unidade basica de saude do Crato-CE, em
novembro de 2012. Foi selecionada uma idosa da area de
abrangéncia da unidade, a partir da indicagdo da enfermeira,
para receber visita domiciliar, tendo como critério de
inclusdo possuir condigdes fisicas e mentais para
submeter-se a avaliagdo. Realizou-se uma avaliagdo de
carater multidimensional, abordando aspectos clinicos,
funcionais, cognitivos, afetivos, psicossociais, nutricionais ¢
ambientais, com a utilizacdo de escalas classicas de
avaliacdo multidimensional: Escala de atividades de vida
diaria basica e instrumentais [2]; Mini-exame do estado
mental (MEEM) [3]; Questionario de investigacdo de déficit
auditivo, quedas e incontinéncia urinaria [4]. O termo de
consentimento livre e esclarecido foi assinado pela filha e
cuidadora da paciente, sendo a avaliagdo autorizada pelas
duas. O estudo atendeu as recomendacdes da Resolugdo
196/96 do Conselho Nacional de Saude, referentes as
pesquisas envolvendo seres humanos [5].

Resultados e Discussio

A idosa assistida foi RSF, 89 anos, aposentada, residia em
casa propria com a filha e o neto. A idosa mostrava-se
orientada quanto ao tempo e espago, porém exibia sinais de
perda de memoria recente. Apresentava diabetes,
hipertensdo, problemas na audi¢do, porém ndo fazia uso de
aparelhos auditivos. Tinha histérico de uma internagao
hospitalar decorrente de um acidente vascular cerebral e

outras duas internagdes decorrentes de  quedas.
Primeiramente, realizou-se a avaliagdo das atividades de
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vida diaria, sendo possivel identificar que a idosa
necessitava de ajuda para banhar-se e levantar-se do leito.
Durante a avaliagio ambiental para risco de acidentes,
pode-se observar que na parte exterior da casa havia
bastante risco, principalmente devido a falta de iluminagao
noturna. No interior do domicilio também foram observadas
varias irregularidades que poderiam ser fatores de risco para
acidentes, principalmente no que se diz respeito ao piso,
localizacdo de moveis e iluminagdo interna. Logo, nado
foram feitas maiores adaptagdes no ambiente domiciliar para
evitar acidentes devido a falta de recursos financeiros, mas a
cuidadora foi orientada a modificar o posicionamento de
alguns moveis.

Conclusoes e Perspectivas

No presente estudo constata-se, que a idosa avaliada
apresenta necessidades de saude, como a hipertensio,
diabetes e histéria prévia de AVC, que devem ser
consideradas ao se proporem intervengdes que visem a
promogao, prevencao, cura ¢ reabilitagdo das condigdes de
saude. Destarte, os dados do estudo podem subsidiar o
planejamento em saude, tendo a possibilidade de intervir de
forma efetiva nos problemas apresentados pela idosa, como
a organizagdao dos moveis, podendo evitar outros episodios
de quedas.
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Nao se fica velho aos 60 anos. O envelhecimento ¢ um
processo natural que ocorre ao longo de toda a experiéncia
de vida do ser humano, por meio de escolhas e de
circunstancias [1]. O processo de envelhecimento mundial
acelerado tem sido pauta de muitos estudos nos dias atuais.
Com isso, o idoso tem ganhado visibilidade no cenario
cientifico, ¢ a questdo da violéncia contra o ancido ¢
encarada como mais um dos entraves a ser combatido com
vistas a tdo sonhada longevidade com qualidade de vida.
Entende-se que ¢ necessario conhecer esse fendmeno e
como ele tem sido tratado em nosso pais. Para tanto, este
estudo objetivou identificar como vem sendo abordado o
tema “violéncia contra a pessoa idosa” por estudos
desenvolvidos no pais nos dez ultimos anos.

Metodologia

Trata-se Revisdo Bibliografica descritiva. Os dados foram
coletados por meio de um levantamento de artigos
relacionados a tematica em questdo, publicados em
periddicos cientificos, durante o periodo de 2003 a 2012 e
registrados nas bases de dados eletronicas do Centro
Latino-americano e do Caribe de Informagao em Ciéncias da
Saude (BIREME) BDENF, LILACS e MEDLINE,
utilizando-se os descritores ‘“idoso”, e “maus-tratos ao
idoso”, segundo a classificagdo dos Descritores em Ciéncias
da Saude (DECS) da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os
critérios de inclusdo do estudo foram: estar disponivel na
integra e redigido em lingua portuguesa; tratar
especificamente da tematica supracitada; ter sido
desenvolvido no Brasil. Para tal selegdo, foram utilizados os
proprios mecanismos de filtragem das bases de dados. O
critério de exclusdo foi: estudos que tratassem de violéncia
envolvendo outras faixas etarias, o que foi investigado por
meio de uma leitura seletiva dos resumos dos artigos. Apos
a busca dos artigos e submissdo aos critérios de incluséo e
exclusio do estudo, foi obtida uma amostra de 43
publicacdes, as quais foram caracterizadas, segundo as
variaveis ‘“Base de dados de publicagio”, “Ano de
publicacdo”, “Periddico de publicagio” “Regido de
desenvolvimento do estudo” e “Aspecto da tematica
abordado”. Posteriormente, as categorias foram debatidas de
acordo com a literatura pertinente ao tema.

Resultados e Discussao

Os dados coletados demonstraram que a Base de dados que
continha mais publicagdes sobre a tematica foi a LILACS ¢
0 ano em que mais se debateu o tema foi 2010. Dentre os
aspectos da tematica abordados pelos textos, observa-se que
o topico mais explorado foi “Servigos Publicos,
profissionais e cuidadores ante a violéncia contra o idoso”,

abordado por 27,9% dos estudos. (TABELA 1). No entanto,
mesmo sendo o mais debatido, verificou-se o despreparo na
assisténcia ao idoso vitimado ou em risco para a violéncia,
devido a uma desconexdo entre os servigos de saude e destes
com os servicos publicos de seguranga, acarretando a
descontinuidade da atengdo prestada e, com isso, o descaso
[2]. Considerando a regido do pais que mais debateu o tema,
foi a Regido Sudeste, sediando 46,5% das pesquisas. A
analise dos dados concluiu que ocorreu um aumento do
numero de publicacdes sobre a tematica, o que ndo foi
acompanhado pela melhoria da atencdo aos idosos
vitimados, uma vez que o tema violéncia vem aparecendo de
forma lenta na formulagdo das politicas publicas dirigidas
aos idosos no Brasil [3].

Aspecto da Tematica Abordado N %

Servigos Publicos, profissionais e cuidadores ante a violéncia contra 12 27,9
o idoso

Dados estatisticos e epidemioldgicos sobre violéncia contra o idoso 11 25,6
Violéncia contra o idoso no contexto familiar e domiciliar 9 20.9
Politicas publicas voltadas a violéncia contra o idoso 4 9.3
Violéncia contra o idoso sob a Otica de quem a vivencia 4 9.3
Instrumentos de rastreamento de violéncia e risco de violéncia contra 3 7.0
o idoso

TOTAL 43 100

Tabela 1 — Distribuicio Numérica e Percentual das publicacdes
encontradas segundo o aspecto da tematica abordado. Iguatu-CE,
2013.

Fonte: Direta.

Conclusoes e Perspectivas

Conclui-se que ¢ imperativa a necessidade de mais estudos,
principalmente, que visem o desenvolvimento e validacdo de
instrumentos de rastreamento de maus-tratos aos idosos,
uma vez que ndo ha protocolos ou instrumentos
universalmente aceitos, dificultando a uniformizagdo dos
dados [4]. Somente a definigdo clara das competéncias de
cada setor social combatera de forma precisa este agravo. E,
portanto, imprescindivel estimular a discussdo sobre esse
assunto entre sociedade e poder publico, objetivando
melhorar a qualidade de vida de toda a populagdo, que ¢ ou
um dia sera idosa.
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A prevengdo ¢ o tratamento das ulceras por pressio (UP)
constituem um grande desafio para a enfermagem.
Tratam-se de lesdes localizadas na pele e/ou tecido
subjacente, resultantes da pressdo exercida por uma
proeminéncia 6ssea, em um sentido, ¢ uma superficie dura,
no sentido oposto. Estdo diretamente associadas a uma
assisténcia de enfermagem precéria, exigindo tempo e
dinheiro para o tratamento [1]. Varios autores té€m
desenvolvido métodos para avaliagdo do risco de
aparecimento de UP com o objetivo de sistematizar,
aperfeicoar e facilitar o trabalho do enfermeiro na
prevencgdo destas lesdes. A escala de Waterlow foi criada
pela enfermeira Judy Waterlow, em 1985, sendo traduzida
para o portugués e validada no Brasil conforme o estudo de
Rocha [2]. A implementa¢do de escalas como instrumento
de avalia¢@o de risco para UP, torna possivel uma melhor
avaliagdo, podendo determinar a modificagdes na
assisténcia prestada e reduzir o aparecimento de novos
casos [3]. Assim, a partir dessas consideragdes, o presente
estudo tem como questdo problema: Quais as evidéncias de
beneficios do uso da escala de Waterlow para prevengao de
ulceras por pressao em Unidade de terapia Intensiva?

Metodologia

Trata-se de uma Revisdo Bibliografica Sistematica sobre o
uso da escala de Waterlow para prevencdo de ulceras por
pressdo em Unidade de Terapia Intensiva. O artigos foram
coletados Biblioteca Virtual Scientific Eletronic Library
Online (SciELO) e nas bases de dados eletronicas: Base de
Dados de Enfermagem (BDENF) e Literatura
Latino-Americana ¢ do Caribe em Ciéncias (LILACS).
Foram considerados estudos em portugués, publicados no
periodo de 2002 a 2011, por meio dos descritores: “ulcera
por pressdo”, “unidade de terapia intensiva”, “escalas de
prevengdo”. Os critérios de inclusdo do estudo foram: estar
disponivel na integra e redigido em lingua portuguesa ¢
tratar especificamente da tematica em questdo, perfazendo
uma amostra final de 4 estudos. De posse das publicagdes,
procedeu-se a caracterizagdo dos artigos por meio de
formulario padronizado. A analise dos dados foi pautada na
avaliagdo dos riscos para o desenvolvimento de ulceras por
pressdo em pacientes criticos, o uso da escala de Waterlow
para predizer esses riscos € a importancia da prevencdo das
ulceras por pressdo, relacionando com a literatura cientifica
pertinente ao tema.

Resultados e Discussao

Ao avaliar a discussdo dos autores em relagdo ao uso da
escala de Waterlow para prevengdo de ulceras por pressdao
em Unidade de Terapia Intensiva, pode-se perceber a
importancia do cuidado preventivo com relagdo ao
desenvolvimento de ulcera por pressio no paciente
criticamente doente, por este estar mais susceptivel a
ocorréncia dessas lesdes, ja que possuem varios fatores de
risco, entre eles, muitas vezes a restri¢cdo ao leito, associado
a comorbidades que o tornam vulneraveis ao surgimento de
UP. Foi observado que os artigos abordam a importancia da
avaliagdo do risco como uma ferramenta eficaz para
prevencdo, podendo ser implementada sistematicamente
pela equipe de enfermagem, a fim de minimizar
complicagdes que podem agravar o estado clinico do
paciente e estender o seu periodo de hospitalizagdo, gerando
custos tanto para o paciente quanto para o hospital.

Conclusoes e Perspectivas

Concluindo, os Dbeneficios demonstrados através da
aplicagdo da escala de Waterlow para prevencao de UP
ficam evidentes ao se verificar que a maior parte dos
pacientes que obtiveram escores elevados quanto a
possibilidade de aparecimento de UP e desenvolveram de
fato lesdes que poderiam ter sido evitadas com aplicacdo de
medidas preventivas. Porém, uma das limitagdes deste
estudo foi a amostra reduzida, tornando evidente a
necessidade de desenvolvimento de pesquisas na area de
avaliagdo de risco para desenvolvimento de UP em pacientes
internados numa UTI, utilizando a escala de Waterlow, com
vistas a contribuicdo para prevencao do desenvolvimento de
UP.
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Introducio

As doengas cronicas ndo transmissiveis — DCNT, doencgas
cardiovasculares, neoplasias, doengas respiratorias cronicas,
diabetes e doengas musculoesqueléticas, entre outras sdo
doengas multifatoriais e tém em comum fatores
comportamentais de risco que podem ser modificaveis e nao
modificaveis. Os fatores comportamentais de risco
modificaveis sdo aqueles que podem ser modificados a
partir da Educacdo em Satde buscando incluir habitos
saudaveis de vida na populagdo, podemos destacar o
tabagismo, o consumo excessivo de bebidas alcodlicas, a
obesidade, as dislipidemias (determinadas principalmente
pelo consumo excessivo de gorduras saturadas de origem
animal), a ingestdo insuficiente de frutas e hortalicas e a
inatividade fisica. Ja os fatores ndo modificaveis sdao aqueles
ndo podem ser modificados como hereditariedade, idade,
sexo e raca (BRASIL, 2008). A partir da identificagdo dos
fatores de risco para as DCNTs poderemos desenvolver
acdes de promogdo 4 saude com vistas a mudanga nos
habitos de vida através da incorporacdo de préticas
saudaveis, prevencdo de agravos ¢ reducdo de danos a
populagdo mais vulneravel. A pesquisa tem como objetivos
geral identificar os principais fatores de risco para Doengas
Cronicas nao Transmissiveis (DCNTs), em mulheres,
trabalhadoras do Sistema Unico de saide Agentes
Comunitarias (ACS) de Satide no municipio de Crato/CE. E
como objetivo especifico: descrever as caracteristicas socio
demograficas dos ACS; descrever as caracteristicas
clinico-epidemiologicas dessa populagdo; detectar os
principais fatores de risco para hipertensdo arterial, diabetes
melitos e sindrome metabdlica nesses agentes.

Metodologia

O estudo serda do tipo transversal, de natureza
predominantemente quantitativa, realizado com mulheres
trabalhadoras do SUS, agentes comunitarias de satde do
municipio de Crato-CE. A populag@o total serd composta
pelas mulheres, trabalhadoras da saude, ACS do municipio
do Crato que estdo regularmente trabalhando no SUS no
periodo da pesquisa. As participantes serdo convocadas para
serem esclarecidas sobre a pesquisa, objetivos pretendidos e
procedimentos metodologicos a serem adotados. Em
seguida, serdo convidadas a integrar o estudo, manifestando
seu aceite, mediante a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. O instrumento de coleta
de dados sera um questionario que visara identificar as

Autor correspondente: Mikaelly Soares dos Santos (miklsoares@gmail.com)

caracteristicas socio demograficas e clinico-epidemiologicas
e estimar a presenca dos fatores de risco para as DCNTs.
Atendendo as recomendagdes da Resolugdo 196/96 do
Conselho Nacional de Saude, referentes as pesquisas
envolvendo seres humanos (BRASIL, 1996), a pesquisa sera
enviada ao Comité de Etica da Universidade Regional do
Cariri, para avaliagdo de sua exequibilidade e a autorizagdo
para sua realizagdo sera solicitada na Secretaria Municipal
de Saude , junto a Coordenagdo do Programa de ACS do
municipio de Crato.
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Introducio

A implantagdo das DEAMs no centro-sul cearense teve
inicio a partir de uma onda de homicidios na cidade de
Crato e na regido do Cariri, ocorrida a partir de 2001,
que chegou a vitimar 13 mulheres em pouco espacgo de
tempo. As mobilizagdes e dentincias culminaram na
criacdo de trés DEAMs no centro-sul cearense,
especificamente nos municipios de Crato, Juazeiro do
Norte e Iguatu. Apresentaremos dados preliminares da
pesquisa que teve como objetivos: detectar, a partir dos
inquéritos instaurados nas delegacias, os tipos de
violéncia sofrida pelas mulheres e tracar o perfil das
denunciantes e dos/as acusados/as.

Metodologia

Realizou-se uma pesquisa descritiva de natureza
quanti-qualitativa com abordagem socioantropologica
[1] nas DEAMs de Crato, Iguatu e Juazeiro do Norte.
A coleta de dados foi realizada por meio de formulario
elaborado em pesquisa anterior [2], contendo as
variaveis: relagdo denunciante e acusado/a, idade,
escolaridade e ocupagdo. Esse levantamento aconteceu
por meio de consultas aos inquéritos instaurados entre
os anos de 2006 a 2012. Concomitante ao
levantamento de dados realizou-se observacdes nas
delegacias, por meio de diario de campo, para detectar
a forma de atendimento, acolhimento, orientagao,
procedimentos realizados pelos profissionais destas
DEAMs. Apds a coleta, os dados empiricos foram
organizados por meio de graficos, que foram
analisados em consondncia com o referencial tedrico.

Resultados e Discussao

A tipificacdo revelou a predominancia de “agressdo
fisica” e “agressdo psicoldgica” com porcentagens
acima de 65%. As relagdes entre familiares
contabilizam 84,9%, 85,3% e 80,3%, respectivamente
em Crato, Juazeiro do Norte e Iguatu. Um dado
relevante, no entanto, ¢ a proximidade entre as
agressdes sofridas por companheiros atuais e
ex-companheiros. Em relagdo a idade das

denunciantes, observa-se maior incidéncia nas faixas
etarias entre 20 e 39 anos, sendo a idade dos acusados
na faixa etaria entre 30 e 39 anos com percentuais um
pouco mais elevados em relacdo as denunciantes, o
que demonstra também um perfil jovem. Observa-se
um baixo nivel de escolaridade, tanto das denunciantes
quanto dos agressores, ambos, em sua maioria, tém até
o ensino fundamental completo, com percentuais que
variam de 53 a 79,6%, onde o Crato apresenta os
menores indices e o Iguatu os maiores. A ocupacao das
denunciantes acontece no ambito doméstico,
geralmente, mulheres que tém as lides domiciliares.
Quanto ao perfil dos acusados ha variacdo de maior
frequéncia nas trés cidades: Crato (construgdo civil),
Juazeiro do Norte (comércio) e Iguatu (trabalhador
rural). Possivelmente, a negociacdo no presente de
relagdes do passado, muitas vezes mediada por
filhos/as, patriménio moével ou imovel, bens ou
simplesmente por convicgdes morais, apontam para a
continua possibilidade de agredir a mulher, ainda que a
relagdo tenha sido finalizada [3].

Conclusoes e Perspectivas

A violéncia doméstica ¢ comumente associada a
desestruturacao social e a posi¢do subordinada na
hierarquia de género que coloca a mulher em situacao
de vulnerabilidade, nesse sentido os homens sofrem
mais violéncia no espaco publico ¢ a mulher no
privado.
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Introducio

A satde ¢ o maior recurso para desenvolvimento
social, econdmico, pessoal, assim como uma importante
dimensdo da qualidade de vida. Na atengdo primaria,
destacam-se as acdes de promog¢do da saude que visam o
empoderamento e autonomia do usuario para o alcance de
melhores condigdes de vida e saude. Diante deste contexto a
atencdo primaria a saude, representada principalmente pela
estratégia saide da familia (ESF), foi criada para dar
viabilidade aos principios do Sistema Unico de Saude
(SUS), visando oferecer atendimento integral e de qualidade
aos seus clientes, por meio de agdes de promocdo e
prevencdo da saude 'l Assim, as agdes educativas realizadas
com os clientes, bem como com a familia e a comunidade,
contribuirdo para promover um aumento na autonomia dos
sujeitos, melhorando o atendimento a populagdo,
deixando-os livres para escolher entre as alternativas
existentes, a partir das informagdes que lhe foram
concedidas . Neste sentido o presente trabalho buscou
investigar as potencialidades e as fragilidades relatadas
pelos profissionais enfermeiros na implementagdo das agdes
educativas no ambito da ESF, como instrumento de
implementaco de agdes de promogdo da saude.

Metodologia

O presente trabalho consiste em uma pesquisa qualitativa de
carater descritivo, tendo como participantes 15 enfermeiros
atuantes na ESF do Municipio de Juazeiro do Norte- CE.
Utilizou-se para coleta do material empirico a entrevista
semi estruturada. Dentre as modalidades tematicas
utilizou-se a analise tematica™ para organizacio ¢ analise do
material coletado.

Resultados e Discussio

Observou-se que entre as potencialidades apontadas pelos
participantes destacou-se a atuacdo do Nucleo de Apoio a
Saude da Familia- NASF, como peca fundamental para o
desenvolvimento das agdes. Corroborando desta forma com
estudo que aponta que apos integrar a ESF como modelo de
aten¢do a saude vigente na ateng¢do basica no Brasil, tém-se
buscado o fortalecimento das intervengdes
multiprofissionais voltadas para a promocao da saude de
modo a reafirmar os principios do Sistema Unico de Saude-
SUS. Neste sentido o NASF surgiu com objetivo de apoiar e
ampliar as agdes assistenciais e gerenciais da atencdo a

\

saude. No ambito de ofertar agdes de promogao e atengdo a

satde tecnicamente orientadas para contribuir com as agdes
da ESF ™. Em contra partida, apesar dos enfermeiros
acreditarem ser de fundamental importincia o
desenvolvimento das agdes educativas dentro do contexto da
ESF, destacou-se entre as fragilidades a falta de
infra-estrutura adequada, de material educativo para uso nas
acdes, 0 ndo comparecimento da comunidade para a
realizacao das atividades decorrente dos entraves culturais,
uma vez que a mesma possui uma Visdo organicista
centralizada na consulta médica e medicalizagdo, bem como
a falta de apoio financeiro e reconhecimento profissional.
Assim, os resultados vdo ao encontro de estudos que
apontam a fragilidade na implementacdo das agdes
educativas decorrente da visdo organicista da clientela, bem
como a falta de maiores recursos financeiro por parte de
gestores. O ndo reconhecimento do real significado das
acdes no contexto da ESF pode apontar a falta de
investimentos em material para o desenvolvimento das
agdes, como elemento que fragilize o processo. No entanto,
ressalta-se que no quesito satisfacdo profissional a mesma
transpassa a questdo de oferta de estrutura adequada e
encontra-se ligada diretamente o reconhecimento da
importancia da agdo desenvolvida pelo mesmo

Conclusoes e Perspectivas

Diante deste contexto, foi evidenciando, fragilidades do
sistema para implementar as agdes de educagdo em
saude.Caracterizado-se desta forma como um desafio a ser
superado pelo o sistema para a real implementagdo do
modelo assistencial proposto pelo SUS.
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Introducio

Delimitar a senescéncia através de conceituagdes ndo ¢ algo
facil, pois requer um conhecimento amplo. O
envelhecimento ¢ percebido, do ponto de vista bioldgico,
como a faléncia natural das estruturas do organismo,
podendo ser estas tanto fisioldgicas quanto psiquicas',
geralmente a ideia de envelhecimento esta ligada aos termos
de doenga, invalidez e morte. Termos estes que na maioria
das vezes sdo dados por pessoas que ainda ndo estdo
vivenciando essa fase. O fendmeno do envelhecimento para
o homem assume muitos simbolismos e sentimentos
contraditérios como: mistério, medo, alegria, fracasso,
vergonha, impoténcia, exclusdo, frustracdo, a depender da
perspectiva em que ¢ considerado. O estudo teve como
objetivo identificar a percepgdo dos alunos de graduagdo em
enfermagem sobre o processo de envelhecimento.

Metodologia

Estudo de natureza qualitativa com carater
descritivo, tendo como sujeitos 57 alunos do sétimo ¢ oitavo
periodo do curso de graduagdo em enfermagem de uma
institui¢do de nivel superior privada, que ja tivessem
cursado a disciplina de saude do idoso. Para a técnica de
coleta de dados utilizou-se a entrevista semiestruturada e
para organizacdo dos dados foi utilizado a técnica de analise
tematica?,

Resultados e Discussao

Evidenciou-se que a maioria dos entrevistados associam o
envelhecimento a uma fase cheia de limitagdes e
dependéncia. De fato com o passar dos anos ¢ a chegada da
senescéncia ¢ possivel observar diversas condigdes
predisponentes, como o risco aumentado de fraturas,
principalmente de quadril e fémur, distarbios visuais,
acidente vascular cerebral, dentre outros, que afetam a
autonomia do sujeito e o tornam dependentes de terceiros
que, na maioria das vezes sdo seus familiares mais préximos
os responsaveis pelo cuidado deste idoso™. Os entrevistados
enfatizaram que existem muitos desafios que precisam ser
superados quando o assunto ¢ o envelhecimento. A maior
parte deles revelou que a questdo financeira ¢ um ponto
critico na vida do idoso, na maioria dos lares o idoso é o
Unico responsavel pelo sustento, visto que a sua
aposentadoria ¢ a tinica renda da casa, tornando insuficiente
para suprir as necessidades dos idosos, que sustentam filhos
e/ou netos. A falta de respeito e a desvalorizagcdo com essa
populac@o também foi mencionado pelos académicos como
fator relevante!*,

Conclusoes e Perspectivas

Esse estudo possibilitou conhecer a visdo dos académicos de
enfermagem acerca do envelhecimento. As opinides
apresentaram-se de formas distintas, provavelmente
relacionadas a sociedade em que vivem e o nucleo familiar.
Os achados encontrados se basearam principalmente no
senso comum, ressaltando os estereétipos encontrados na
sociedade, tais como o de dependéncia, abandono e tristeza.
Poucas foram as referéncias ao ‘“envelhecimento com
qualidade” e “as novas possibilidades de envelhecer”
discutidas atualmente na sociedade. Entretanto alguns
entrevistados também mencionaram o envelhecimento como
um desafio a ser superado e uma possibilidade de ganhos,
quando o mesmo ¢ aceito como um processo natural da vida,
porém, estes fatores positivos do envelhecimento ou de
adaptacdo foram citados em menor intensidade. Ao realizar
esta pesquisa também se espera contribuir para a reflexao
dos alunos sobre o tema no sentido de melhorar os cuidados
e a saude do idoso.
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Introducao

A literatura enfatiza que a escola ¢ um ambiente propicio
para o desenvolvimento de agdes de educagdo em saude,
pois ela esta inserida em todas as dimensdes do aprendizado
[1]. As praticas educativas no espago escolar integram
estratégias  pedagogicas que propiciem  discussdo,
problematizac¢do [2]. Pois o setor educacional ¢ um aliado
importante para a concretizagdo de agoes de promogdo de
satide voltadas para o fortalecimento das capacidades dos
individuos, para a tomada de decisdes favoraveis a satde e a
comunidade [3]. Portanto abordar a importancia do
racionamento da dgua neste ambiente se torna relevante por
se tratar de um recurso natural essencial para a
sobrevivéncia e saude do ser humana, merecendo dessa
forma atencdo para o seu uso indiscriminado por estar cada
vez mais escasso ¢ limitado. O estudo teve como objetivo:
descrever uma pratica de educac@o em satide para escolares
do ensino fundamental de um escola municipal de
Barbalha-CE, abordando a agua como tematica.

Metodologia

Trata de um estudo do tipo relato de experiéncia. A
intervencao foi desenvolvida em uma turma de alunos do
ensino fundamental de wuma escola municipal de
Barbalha-CE. A atividade foi desenvolvida em Junho de
2011 por académicas de enfermagem da Universidade
Regional do Cariri (URCA) durante a disciplina de
Educacio em Saude, cursado no IV semestre. A atividade
teve como propdsito promover conscientiza¢do das criangas
sobre as praticas de racionamento da dgua, destacando sua
importancia em nossas vidas.

Resultados e Discussao

Foi aplicada uma oficina com a apresentacdo de um video
sobre a tematica e no seu termino discutido os seus aspectos;
posteriormente, entregue panfletes educativos, que continha
caca palavras, sendo presenteado o primeiro que encontrasse
as palavras, também havia nos panfletos mandamentos da
agua ¢ curiosidades da tematica; por ultimo foi entregue
lapis de colorir e uma folha em branco e proposto a cada
estudante que desenhasse na folha o significado da agua em
suas vidas, para que assim pudéssemos avaliar o que eles
teriam aprendido no final da intervencdo. Através da
realizacdo da oficina, se pode perceber que o objetivo foi
atingido. As criangas interagiram  positivamente,
participando de todas as dindmicas proposta. No decorrer da

atividade fizeram varias exemplificagdes observadas em
seus cotidianos. O jogo contido nos panfletos chamaram
bastante atencdo por serem dindmicos ¢ informativos,
quanto aos desenhos, todos fizeram, uns retrataram as
formas de preservar a agua, outros as formas de desperdicios
indicando o modo errado de uso e em alguns a poluigao e

escassez. A agua ¢ um tema que tem que ser bastante
enfatizado, devido a sua contribui¢do em nossas vidas e pela
ameaga de um futuro cada vez mais inserto quanto a sua
disponibilidade para uso comunitario, portanto abordar essa
tematica no publico escolhido se mostra relevante, por ser
uma fase de constante crescimento ¢ aprendizado onde as
criangas comegam a distinguir o que certo do que ¢ errado.

Conclusoes e Perspectivas

Conclui-se que a educacdo em satde nas escolas deve ser
uma atividade praticada continuamente tanto por professores
quanto por profissionais da satide e académicos a fim de
contribuir para a formacao critica das futuras geragdes, lhes
proporcionado reflexdo das suas atitudes. Houve, portanto
contribui¢@o para a formagdo académica/ profissional, assim
como para esse 0s escolares em questao.
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O exercicio da prostituigdo sempre foi visto como uma
ameaca a familia e aos bons costumes. Em muitos paises,
assim como no Brasil o sistema vigente ¢ o abolicionista,
nele, ndo ¢ crime prostituir-se, porém o aliciamento, sim,
nesse sentido a legislagdo pune o/a dono/a ou o/a gerente da
casa de prostituicdo e ndo a prostituta [1]. No Brasil em
1979, iniciou-se em Sao Paulo um movimento organizado
por prostitutas de uma area conhecida como Boca do Lixo,
em razdo da violéncia praticada por policiais, onde uma
mulher gravida e dois travestis foram mortas. Tal luta
resultou em encontros e a na criagdo da Rede Nacional de
Prostitutas. Em 2002, o Ministério do Trabalho ¢ Emprego,
reconhece a prostituicdo como atividade profissional na
Classificagdao Brasileira de Ocupagdes [2]. A problematica
da prostitui¢do ainda € um tema pouco estudado na area da
saude, especialmente, na Enfermagem, pois a prostituicio
ainda esta atrelada a tabus, estigmas e preconceitos. Nesse
sentido, somente no ano de 2002, surge a primeira pesquisa
com prostitutas no Brasil. Os estudos a respeito da
prostituigdo, geralmente, restringem-se a analisar apenas a
otica da exposicao as ISTs/HIV, sem levar em conta fatores
fisicos,  psicologicos, socioculturais, ambientais e
politico-econémicos que envolvem a prostituigdo. Para tanto
tem-se como objetivo geral, compreender os significados
atribuidos pelas prostitutas ao fendmeno da prostituigdo
feminina e como especificos: caracterizar o perfil
sociocultural das prostitutas; apreender o contexto
sociocultural que essas mulheres estdo inseridas; analisar o
uso e apropriagdo que mulheres em situagdo de prostituigao
fazem dos equipamentos publicos de saude; investigar a
relacdo entre prostituicdo e sofrimento psiquico; investigar a
relacdo entre prostituigdo e adoecimento.

Metodologia

Realizar-se-a um estudo do tipo descritivo de natureza
qualitativa com abordagem socioantropologica. A pesquisa
sera desenvolvida na cidade de Crato. Serdo sujeitas do
estudo as mulheres em situagdo de prostituicdo. Serdo
excluidas da pesquisa aquelas que sdo menores de idade,
pois como diz a legislacdo brasileira, a prostituicdo de
criancas ¢ adolescentes é crime [3]. Os dados serdo
coletados a partir da observacdo participante dos locais de
prostituigdo por meio de um diario de campo, um formulario
que sera utilizado para tracar o perfil dessas mulheres ¢
entrevista semiestruturada. O formuldrio tera dados
sociodemograficos constando as seguintes variaveis: bairro

Autor correspondente: Nayara Santana Brito (nayara_santanabrito@hotmail.com)

de residéncia, idade, escolaridade, estado civil, raga/cor € o
tempo que ja se prostituem. Os dados serdo triangulados. As
entrevistas apos gravadas serdo transcritas e conferidas
quanto a fidelidade e a analise acontecera de forma indutiva
interpretativa [4].

Resultados esperados

Espera-se que com a pesquisa possamos compreender os
significados atribuidos pelas prostitutas ao fenomeno da
prostituicdo  feminina, a caracterizagdio do  perfil
sociocultural das prostitutas, apreensdo do contexto
sociocultural que essas mulheres estio inseridas, a
verificagdo do uso e apropriacdo que mulheres em situagdo
de prostituicdo fazem dos equipamentos publicos de saude,
identificacdo da relagdo entre prostituigdo e sofrimento
psiquico e da relagdo entre prostituicdo e adoecimento.

Perspectivas

O presente projeto justifica-se nesse esforco de um olhar
mais humano e ampliado sobre a mulher que se prostitui,
considerando seus significados, medos, angustias e seu
papel na sociedade. Nesse sentido, contribuird para a
ampliagdo do cuidado de Enfermagem ético e estético
centrado na pessoa inserida em seu contexto sociocultural.

Agradecimentos

Agradego ao CNPq pelo apoio e financiamento da pesquisa.

Referéncias

[1] RBP. Rede brasileira de prostitutas. 2008. Disponivel em:
<http://www.redeprostitutas.org.br/>. Acesso em: 14 mar. 2013.

[2] BRASIL. Trafico, exploragio e prostituicio. 2002 Disponivel
em:
<http://www.brasil.gov.br/secoes/mulher/cidadania-e-seguranca/tra
fico-exploracao-de-mulheres-e-prostituicao™>. Acesso em: 16 mar.
2013.

[3] BRASIL. Cédigo Penal Brasileiro: artigos 228, 229 e 231.
2000. Disponivel em:
<http://dji.com.br/codigos/1940_dl 002848 cp/cp227a232.htm>.
Acesso em: 16 mar. 2013.

[4] POLIT, D.F.; BECK, C.T.; HUNGLER, B.P. Fundamentos da
pesquisa em enfermagem: métodos, avaliagdo e utilizagdo, Porto
Alegre 2004.



XVI Semana de Iniciagéo Cientifica e Il Semana de Extenséo
ISSN: 1983-8174

de 21 a 26 de outubro de 2013
Universidade Regional do Cariri - URCA - Crato, Ceara

SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM EM UM
CASO DE ABORTO RETIDO

Jéssica Gongalves Feitosa', Luana Gouveia Justino?, Maria de Fatima Esmeraldo Ramos de Figueiredo3
1. Estudante do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Regional do Cariri — URCA,; 2. Estudante
do Curso de Graduacdo em Enfermagem da Universidade Regional do Cariri — URCA,; 3. Professora do curso
de graduacédo de Enfermagem da Universidade Regional do Cariri

Introducao

O aborto é considerado como um grande problema de
salde publica ja que representa uma das principais
causas de mortalidade materna. O aborto retido ocorre
quando os materiais da concepgdo ndo séo expelidos
do corpo da gestante. De acordo com alguns estudos no
Brasil, 31% de gestagGes terminam em aborto. Os
sentimentos dolorosos exigem um planejamento da
assisténcia de enfermagem que objetive em ajudar as
mulheres a expressar seus sentimentos, onde a equipe
respeite e facilite também os momentos de siléncio [1].
O estudo tem como objetivo analisar a sistematizagdo
da assisténcia de enfermagem a uma paciente
diagnosticada com aborto retido.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa qualitativa descritiva do tipo
estudo de caso clinico, desenvolvida com uma gestante
diagnosticada com aborto retido. Foram utilizadas para
a coleta de dados a observagédo assistematica, entrevista
e a pesquisa documental do prontuério hospitalar da
paciente. O estudo foi realizado no municipio de
Crato-Ceara, em uma maternidade de referéncia para a
regido do Cariri. A coleta de dados foi feita durante o
més de junho de 2013, através da realizagdo da
consulta de enfermagem. Foram elaborados 04
diagndsticos baseados na Taxonomia |l da Nanda
Internacional.

Resultados e Discussao

A.G.N, 37 anos, sexo feminino, parda, agricultora,
reside na zona rural de Assaré com o marido e dois
filhos. Gesta 03, para 02, aborto 01 DUM: 15/03/2013.
No dia 07/06 realizou a ultrassonografia a qual
confirmava o diagnéstico de aborto retido, com idade
gestacional de 12 semanas e 2 dias. Sinais vitais, PA:
120/80 mmHg. Pulso: 74 bpm, FC: 74 bpm, FR: 14
irpm, T: 36,7°. Peso: 53 kg, altura: 153 cm, IMC: 22,64
Encontra-se consciente, deambula sem dificuldades,
hidratada, hipocorada.

Diagnostico 01: Risco de infeccdo relacionado a
concepto retido no utero; Meta: Auséncia de infeccéo;
Intervencdes: Higienizacdo das maos antes e apos

procedimentos; Manter técnica asséptica na realizacdo
de procedimentos invasivos. Diagnostico 02: Dor
aguda relacionada a procedimento cirdrgico
evidenciado por relato verbal de dor; Meta: Controle
da dor; Intervencdes: Promover repouso para facilitar o
alivio da dor, Administrar analgésico. Diagnéstico 03:
Ansiedade relacionada a mudanca no ambiente
evidenciada por agitacdo; Meta: Tranquilizacdo da
paciente; IntervencGes: Promover apoio emocional a
cliente; Explicar o0s procedimentos que serdo
realizados. Diagnostico 04: Medo relacionado a falta
de familiaridade com experiéncias do procedimento
cirdrgico evidenciado por relato de apreensdo; Meta: A
paciente reduzird o sentimento de medo; Intervencdes:
Incentivar a verbalizacdo dos medos e preocupacdes e
questbes relacionadas com a intervengdo cirdrgica;
Fornecer explicagdes sobre o procedimento.

Conclusoes e Perspectivas

E relevante a importancia dessa sistematizacdo, visto
gue a partir da analise das necessidades do ser humano
a SAE se torna adaptavel, o que facilita a
comunicacdo, e a qualificagdo da assisténcia prestada,
assim como a valorizagdo do atendimento de
enfermagem. A implementacéo das a¢des voltadas aos
diagnosticos, possibilitou visualizar uma resposta
satisfatoria da paciente as medidas adotadas e o
aumento de confianca da gestante sobre o0s
profissionais de enfermagem.
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Introducio

O PSE busca contribuir positivamente para a formacao
dos estudantes, através da integragdo em uma
sociedade em constante mudanca, e para a obtengdo
destes resultados, as equipes da educagdo e da saude,
necessitam de uma formacao, para retratarem os temas
presentes na realidade desses jovens'. O estudo
objetiva compreender o processo de formacdao dos

profissionais da area da satde para atuarem no PSE.

Metodologia

Estudo descritivo com abordagem qualitativa, a
realizar-se com os profissionais das Estratégias Satde
da Familia do municipio do Crato, que participaram da
Semana Satde na Escola no ano de 2013. A técnica
para coleta de dados consistirda de uma entrevista

semiestruturada.

Resultados e Discussao

Agosto e Setembro de 2013 organizagdo dos objetivos
e da metodologia; Setembro, elaboragdo do
instrumento de coleta de dados; Outubro, aplicacao de
pré-teste; Novembro, articulagdo para autorizagdo da
coleta de dados; Dezembro de 2013 a Margo de 2014,
coleta de dados; Fevereiro, organizagdo e entrega do
Relatério Parcial; Marco a Junho, organizacdo e
analise dos dados; Julho, organizagdo e entrega do

Relatério Final e elaboragdo do artigo cientifico.

Conclusoes e Perspectivas

Espera-se que o estudo possa demonstrar como tem se
dado a formagdo dos profissionais para atuarem nas
demandas do PSE, e consequente melhoria na saude
dos escolares.
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O pré-natal ¢ uma das praticas desenvolvidas de forma mais
holistica na atengdo primaria sendo este um momento de
preparacdo fisica e psicologica para o parto e maternidade.
Periodo de aprendizado e oportunidade para os profissionais
da equipe de saude desenvolverem a educagdo como
dimensdo do processo de cuidar'. O pré-natal na atencdo
primaria objetiva monitorar e dar seguimento as gestantes,
bem como, identificar adequada e precocemente as clientes
que apresentam probabilidades de desenvolver uma gestacao
de risco’. Com a gravidez sendo vivenciada na adolescéncia,
periodo de grandes e significativas alteragdes faz-se mais
importante o acompanhamento holistico com o
estabelecimento de vinculos relacionais fortalecidos.
Considerando que os cuidados primarios oportunos e
corretamente conduzidos durante a gestacdio reduz
significativamente o risco de morbi mortalidade ao
materno-infantil’. Existe, portanto assim uma relagdo direta
entre a assisténcia pré-natal adequada e o nascimento do
recém-nascido saudavel, diminuindo assim a mortalidade, o
que justifica a relevancia desse estudo que tem como
objetivo identificar as atividades desenvolvidas pelo
enfermeiro dentro da atengdo primaria, nas consultas de
pré-natal de adolescentes..

Metodologia

Trata-se de um estudo de natureza qualitativa em que se
utiliza como método a revisdo bibliografica. O levantamento
bibliografico foi realizado por via eletronica, através de
consulta de artigos cientificos veiculados nacionalmente na
base de dados LILACS e SciELO, no periodo de 10 de maio
de 2013 até 26 de maio de 2013. Foi realizada uma
pré-leitura, a qual tem por objetivo verificar em que medida
a obra consultada interessa a pesquisa. A pergunta de
revisdo que direcionou a pesquisa dos artigos foi: Quais as
acdes o enfermeiro desenvolve na aten¢do primaria durante
sua assisténcia no pré-natal de adolescentes? Os artigos
cientificos selecionados atenderam aos seguintes critérios de
inclusdo: artigos que tinham concordancia com os
descritores previamente escolhidos: “Pré-natal”, “atencdo
primaria”’; “adolescéncia”, que estavam no idioma
portugués, que tinham relagdo com a tematica de estudo e
que eram da area de conhecimento da enfermagem.

Resultados e Discussao

O presente estudo evidenciou uma assisténcia de
enfermagem de qualidade onde se mostra claramente o

estabelecimento de vinculos entre enfermeiro e
adolescentes. As atividades mais presentes residem no
exame fisico detalhado, no processo educativo ativo e na
tentativa de inser¢do das futuras maes em rodas de
conversas ¢ trocas de experiéncias. Ressalta-se, portanto a
necessidade do fortalecimento da educa¢do em satde com o
propdsito de difundir a importancia da participagdo de todas
nas atividades de promocdo a satde de forma integral e
cidada.

Conclusoes e Perspectivas

O enfermeiro desempenha papel fundamental antes, durante
e apds o nascimento da crianga. Durante a gestagdo, tem a
funcdo de prevenir agravos, tratar a gestante adequadamente
e promover a saide do bindmio mae-bebé. Em todas as
etapas da gestacdo, a enfermagem volta-se para a questdo
educativa, informar a mae sobre mudangas que ocorreram
em seu corpo, o desenvolvimento do bebé, como a mae deve
se cuidar para garantir tanto a propria satde como da
crianga.
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A hipertensdo arterial sistémica (HAS) pode ser
caracterizada como valores pressoricos iguais ou superiores
a 140 x 90 mmHg aferidos e dois ou mais momentos
distintos'. E considerada uma sindrome multifatorial grave,
que apresenta fatores de risco para o desenvolvimento de
doencgas cardiovasculares, como idade, raga alimentacdo,
estresse e tabagismo, e acarreta outros 6rgaos e sistemas>

De acordo com III Consenso Brasileiro de Hipertensao
Arterial, recomenda-se que o tratamento englobe medidas
ndo-farmacologicas (redugdo do peso corporal, da ingestdo
de sal e do consumo de bebidas alcoolicas e pratica regular
de exercicios fisicos) e tratamento farmacologico®. Dentre
os meios de intervengdo farmacéutica, esta inserida a
Atencdo Farmacéutica, que baseia-se no acompanhamento
farmacoterapéutico dos usudrios, incentivando o uso correto
de medicamentos e buscando resultados terapéuticos
desejados, ou seja, a interagdo direta do farmacéutico com o
usuario, visando uma farmacoterapia racionals. De forma
mais sucinta, o proposito da aten¢do farmacéutica ¢ reduzir a
morbimortalidade relacionada aos medicamentoss.

Metodologia

A pesquisa foi realizada na cidade de Cuité, localizada no
interior do Estado da Paraiba. O estudo abrangeu de modo
aleatério 24 pacientes cadastrados no PSF Raimunda
Domingos Moura do Programa de Saude da Familia, que
apresentavam como critérios de inclusdo, presenca de
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e outra(s) patologia
(s); idade superior a 18 anos e que faziam uso de
anti-hipertensivo a pelo menos um ano, no periodo de margo
de 2012 a agosto de 2013.

Foi feito o levantamento dos dados através de entrevistas
realizadas nos domicilios dos idosos, fazendo-se perguntas
estruturadas e pré-codificadas. As medidas de pressdo
arterial foram realizadas com cada participante do estudo,
durante as visitas domiciliares, apds cinco minutos de
descanso, a intervalos de dois minutos, com o individuo
sentado ¢ com o brago em repouso, na altura do coragéo.
Foram considerados hipertensos aqueles que: apresentaram
pressdo sistolica > 140 mmHg e/ou pressdo diastolica >
90mmHg e/ou relataram o uso de medicamentos para
hipertensdo, nos ultimos noventa dias.

Resultados e Discussao

A faixa etaria dos pacientes foi de 68 a 77 anos, com uma

média de 67,8 (n=24) e um desvio padrido de 8,9 anos. Os
resultados obtidos corroboram a outros estudos com
aumento da pressdo arterial através do avango da idade,
principalmente entre os idosos. A hipertensdo arterial
ocorreu com maior freqliéncia em aposentados casados, do
género feminino, sendo que em ambos os géneros, a
freqiiéncia da hipertensdo, cresce com o aumento da idade.

Dentre os idosos entrevistados, apenas 4 (quatro) faziam uso
do cigarro e de bebidas alcoodlicas, 17 faziam usam ocasional
do café, e apenas 7 praticavam exercicios fisicos.

O grupo farmacolégico de anti-hipertensivos mais usados
pela populacdo era a classe dos antagonistas dos receptores
de angiotensina II (losartana — 24,95%), seguido dos
inibidores da enzima conversora de angiotensina- IECA
(captopril- 17,9%).

Em relagdo aos pardmetros pressoricos obtidos na amostra
(151, ImmHg x 92, 6 mmHg), indica que os usuarios
apresentam pressdo arterial acima do estabelecido pela
Sociedade Brasileira de Hipertensdo (140 x 90 mmHg), e o
numero de medicamentos em média usado pelos paciente
hipertensos, foi de 4,3.

Conclusoes e Perspectivas

Os resultados demonstram que a populagdo idosa do
municipio de Cuité-PB apresentam elevados niveis
pressoricos, necessitando da Atengdo Farmacéutica, afim de
promover o uso racional dos medicamentos e buscar
resultados  terapéuticos  desejados. Idosos  casados,
aposentados do sexo feminino, sdo os usuarios com maior
prevaléncia a desenvolver hipertensdo, diabetes e outras
cardiopatias, sendo necessarias mudangas no estilo de vida e

tratamento farmacologico.
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A pneumonia (PN) ¢ a principal causa de morte em criangas.
E uma doenga frequente em todo o mundo, afetando
principalmente, ¢ com maior gravidade, a populagdo
pediatrica de paises em desenvolvimento. Estima-se que seja
responsavel por mais dois milhdes de Obitos anuais em
menores de cinco anos. Esse nimero pode ser ainda maior,
se considerarmos os Obitos domiciliares e aqueles sem um
diagnostico estabelecido. Aproximadamente 90% dessas
mortes ocorrem em paises em desenvolvimento, sendo 50%
delas no continente africano. Nos paises desenvolvidos,
apesar da baixa mortalidade, a morbidade por PN também ¢
elevada. Na Europa e na América do Norte, a incidéncia
anual é de 34 a 40 casos, para 1000 criangas menores de
cinco anos. Comparativamente, tal incidéncia ¢ mais elevada
do que a encontrada em outros grupos etarios, exceto, talvez,
em individuos entre 70 ¢ 80 anos. Diversos agentes como
bactérias, virus, microrganismos atipicos e fungos, podem
causar PN. [1].

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa descritiva, qualitativa, do tipo
estudo de caso. Tendo como local de realizagdo um hospital,
localizado em Juazeiro do Norte-CE. O estudo foi realizado
no més de Maio de 2013. O sujeito do estudo foi um
pré-escolar, G.L.L, 3 anos, admitida com hipdtese
diagnostica de pneumonia. Os dados foram coletados a
partir da anamnese, exame fisico e analise de prontuario
entre os dias. Este estudo utilizou a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem como método para avaliar as
necessidades do paciente e planejar os cuidados de
enfermagem. Os achados foram analisados e, entdo, foram
elaborados os diagnoésticos de enfermagem pertinentes,
intervencdes e resultados a partir do referencial da North
American Nursing Diagnosis Association (NANDA),
Classificagdo das Intervengdes de Enfermagem (NIC) e
Classificagao de Resultados de Enfermagem (NOC).

Resultados e Discussao

Foi realizado, durante a assisténcia de enfermagem, o exame
fisico, onde se constatou que a cliente apresentava-se com
estado geral regular, orientada, hipocorada (+/4+), presenca
de Coriza com secregdes de aspectos amarelo-esverdeado. A
ausculta pulmonar apresentou murmurios vesiculares
diminuidos e presenga de sons estertores crepitantes em base
pulmonar direita. Presenca de AVP em MSD. SSVV: T
(Axilar): 36 °C. FR: 40 RPM. A partir das necessidades da
cliente foram tracados trés diagnosticos de enfermagem que

Autor correspondente: Cicero Rafael Pereira (enf.rafael@hotmail.com)

foram priorizados para melhor assisti-la: 1-Padrao
Respiratorio Ineficaz relacionado a fadiga da musculatura
respiratoria evidenciado por dispneia ( FR: 40 rpm); 2-
Desobstru¢do Ineficaz das Vias Aéreas relacionado a
secregoes retidas evidenciado por ruidos adventicios
respiratorios e tosse ineficaz; 3- Nutricdo desequilibrada:
menos do que as necessidades corporais relacionados a
fatores biologicos evidenciado por falta de interesse na
comida. A partir dos diagnosticos tragados, foram
elaboradas as seguintes intervengdes de enfermagem, tendo
por base a classificagdo das intervengdes de enfermagem
(NIC): Observar o padrdo respiratorio 4/4 h, atentar para
dispneia e anotar ¢ verificar outros sinais vitais, Administrar
medicacdo conforme prescricdo médica, Manter as vias
aéreas desobstruidas, Organizar as refeigdes de forma que os
nutrientes com mais proteinas e calorias sejam servidos
quando o individuo tiver mais apetite. Com isso, esperando
que a crianga apresente os seguintes resultados: apresenta
um padrdo respiratorio adequado, mantém as vias aéreas
desobstruidas e ingere a exigéncia nutricional didria, de
acordo com seu nivel de atividade e necessidades
metabolicas.

Conclusoes e Perspectivas

A partir do desenvolvimento deste estudo de caso, pode-se
aplicar o processo de enfermagem como um valioso
instrumento para nortear e organizar o cuidado, atendendo
as necessidades da crianga e realizando agdes adequadas
para cada situagio. E de extrema importincia que cada
paciente seja encarado como singular, e a assisténcia ocorra
de forma humanizada garantindo a qualidade dos servigos
prestados e a evolucao positiva do quadro clinico do ser
cuidado.
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Introducao

A 15% Semana de Enfermagem da Universidade Regional do
Cariri (SENURCA) foi promovida pela Coordenagdo do
Curso, Departamento de Enfermagem e estudantes do Curso
de Graduagiio em Enfermagem da Universidade Regional do
Cariri, realizada entre os dias 13 ¢ 17 de maio de 2013.

A SENURCA insere-se na programacido da 74° Semana
Brasileira de Enfermagem da Associagdio Brasileira de
Enfermagem (ABEn), que ¢ realizada em todo o pais no
periodo de 12 a 20 de maio, sendo que no dia 12 de maio
comemora-se 0 Dia Internacional da/o Enfermeira/o e neste
ano teve como tema central “Consciéncia profissional ¢ a
Enfermagem no cuidado com avida” [1].

A SENURCA comemorou sua 15% edi¢do juntamente com a
comemoragdo do 15° ano do Curso de Graduagdo em
Enfermagem da URCA e tinha como publico todos/as os/as
estudantes, profissionais, técnicos/as, graduados/as ¢
professores/as de Enfermagem da Regido Metropolitana do
Cariri, mas nfo atingiu a demanda de publico ¢ presenca
esperada.

Dessa forma, este relato visa avaliar a participagdo dos
inscritos na 15* Semanda de Enfermagem da URCA.

Metodologia

Relato de experiéncia descritivo, de natureza quantitativa,
no qual foi utilizada a frequéncia simples de presenca dos
participantes da 15 SENURCA.

A assinatura do participante era coletada ao inicio ¢ final de
cada turno do evento (manhi ¢ tarde), o que resultaria em
quatro presengas ao dia ¢ 12 ao final do evento para cada
inscrito.

Nesta edi¢cio da SENURCA houve 112 inscritos, onde seria
exigida uma frequéncia minima de 75%, em trés dias da
semana (segunda, quinta ¢ sexta), visto que nos outros dias,
havia atividade com frequéncia distinta.

Resultados e Discussio

Observou-se que no primeiro dia, a taxa de absenteismo foi
de 77,2%, onde 10 participantes ndo compareceram em
nenhum momento ¢ 22 participaram integralmente das
atividades.

No segundo dia, 44 pessoas ndo compareceram em nenhum
horario aumentando a taxa para 84,8% de faltas, apenas 20
compareceram em todos os momentos.

No ultimo dia do ecvento, estas taxas continuaram a
aumentar, resultando em 87,5% de faltas com 50% de
auséncia total.

A taxa de presenga ao final do evento ficou em 16,8%, o que
resultou a entrega de apenas 41 certificados por presenga do
total de inscritos.

Grifico 1 — Relagiio entre a auséncia total ¢ a presenca integral dos
participantes da 15° SENURCA. Crato, 2013.
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Fonte: Comissio de Secretaria da SENURCA (2013).

Conclusées e Perspectivas

Diante destes resultados, observou-se uma alta taxa de
absenteismo no evento, 0 que merece uma investigagdo mais
minuciosa para se identificar os motivos dessas taxas por
parte do publico diante deste evento regionalmente
conhecido. Um desses motivos pode ter sido a manutengdo
das atividades académicas das instituicdes da regido e,
principalmente da URCA, simultaneamente com o evento, o
que ndo descarta a necessidade de investigagdo real dos
motivos. O que ¢ certo, € que as comissdes organizadoras de
eventos cientificos ¢ culturais desse porte necessitam
desenvolver estratégias para captar ¢ envolver o publico
alvo.
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Introducio

O diagndstico de pneumonia em um lactente (crianga com
idade entre 28 dias e dois anos, de acordo com o Ministério
da Saude) pode vir a proporcionar varios diagnosticos de
enfermagem respiratérios, bem como prescrigdes e metas
relacionadas as condigdes respiratorias. No entanto, durante
a aplicagdo da Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) ndo se pode deixar de lado os
problemas extras relacionados ao cuidador da crianca e a
comunidade onde a mesma vive. O objetivo do presente
estudo foi descrever a SAE aplicavel a um lactente com
diagnoéstico médico de pneumonia, contribuindo assim com
o fortalecimento desta pratica para a faixa etaria de lactente.
Entende-se SAE como uma metodologia cientifica que vem
sendo cada vez mais implementada na pratica assistencial,
conferindo maior seguranga aos pacientes, melhora da
qualidade da assisténcia e maior autonomia aos profissionais
de enfermagem. Ou seja, ¢ uma ferramenta que favorece a
melhora da pratica assistencial com base no conhecimento,
no pensamento e na tomada de decisdo clinica com o suporte
de evidencias cientificas, obtidas a partir dos dados
subjetivos e objetivos do individuo, da familia e da
comunidade [1].

A materializagdo da SAE ¢ conseguida através da aplicacdo
do Processo de Enfermagem (PE), que ¢ um método para se
implementar na pratica, uma teoria de enfermagem. Este
processo compreende as seguintes etapas: investigagdo ou
historico, diagndstico, intervengdo ou implementagdo e
evolugdo ou avaliacdo de enfermagem [1].

Metodologia

O presente trabalho trata-se de um estudo de caso descritivo
realizado em uma unidade hospitalar de Juazeiro do
Norte-CE. O sujeito do estudo tratou-se de um lactente, do
sexo masculino, apresentando o diagnostico médico de
pneumonia. O estudo foi realizado durante estagio curricular
no dito hospital, no més de maio de 2013.

Para obtencao dos dados usou-se o método de triangulacdo
de dados, no qual se adota trés pardmetros, a saber: Roteiro
para Anamnese Pediatrica (RAP), observagao sistematica e
analise documental. A triangulacdo em um estudo de caso ¢
um fundamento 16gico que corresponde ao uso de diferentes
métodos para examinar o mesmo fendmeno sob varias
perspectivas [2].

Resultados e Discussao

Nos resultados foram encontrados 3 diagnodsticos de
enfermagem com suas respectivas prescri¢des ¢ metas. A
saber: padrao respiratorio ineficaz, conhecimento deficiente
do cuidador (mae) e satde da comunidade deficiente. As
prescrigdes foram voltadas para a resolu¢do do quadro
respiratorio (monitorizagdo dos sinais vitais, administragdo
de medicamentos e nebulizacdo ¢ manter posicdo de
Fowler), para a redugdo de medos e ansiedades da mae
(oferecer informagdes sobre tratamentos ¢ doenga do filho) e
para providenciar alguma forma de atuagdo quanto a
situacdo sanitaria da zona rural onde vive o lactente ¢ sua
mae (contra-referéncia para unidade de satde da familia).
Para analise e discussdo dos dados, foram detectados
problemas de enfermagem, que sdo toda resposta humana
aos eventos de saude/processos vitais dadas pelo
individuo/familia ou comunidade (NANDA 2009-2011).
Estes problemas foram agrupados em 3 categorias:
problemas relacionados ao lactente, problemas relacionados
a mae e problemas relacionados a comunidade.

Conclusoes e Perspectivas

Diante do caso estudado, percebeu-se, pela aplicagdo da
SAE, que o quadro geral do lactente era estavel e de facil
resolucio.

Logo se percebe que a SAE fornece ao profissional de
Enfermagem e ao paciente um melhor direcionamento em
relacdo a assisténcia de saude, considerando o paciente o
centro da ateng@o, o que estd em conformidade com as
novas linhas de cuidado em saude.
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Introducao

As Doengas Cronicas ndo Transmissiveis (DCNT) sdo um
dos maiores problemas de satde publica da atualidade
enquadram-se dentro de uma classe de doengas com
propor¢des reais de uma pandemia [1]. Caracterizam-se por
etiologia multipla, curso prolongado e sua associagdo a
deficiéncias e incapacidades [2]. Os fatores de risco para
essas doencas podem ser classificados em modificaveis e
nao modificaveis. As DCNT representam hoje a maior causa
de morte no mundo, sendo que em 2008 foram 36 milhdes
de mortes, ou seja, 63% do total global de mortes [3]. Em
2009, as DCNT representaram 72,4% das causas de 6bito no
Brasil. Segundo o Contrato Organizativo da A¢do Publica
de Satde (COAP) na regido de saude de Juazeiro do Norte
60% dos Obitos tem como primeira causa de morte as
doengas do aparelho circulatério, seguido por neoplasias,
causas externas, doencas do aparelho respiratdrio e como
quinta causa as doengas infecciosas e parasitarias.
Objetiva-se com esse estudo: Analisar os indicadores de
saude de morbi-mortalitade por Doengas Cronicas
Nao-Transmissiveis na regido de saude de Juazeiro do
Norte; Levantar os dados da morbi-mortalidade da regido de
saude de Juazeiro do Norte nos sistemas de informagao;
Relacionar as principais causas de adoecimento ¢ morte por
Doengas Cronicas Nao-Transmissiveis da regido.

Metodologia

Trata-se de um estudo exploratorio, descritivo, bibliografico.
O estudo serd desenvolvido em um periodo de 12 meses (de
Abril de 2013 a Abril de 2014) na 21° Coordenadoria
Regional de Saude (CRES) no municipio de Juazeiro do

Norte. A coleta dos dados acontecera nos meses de junho a
outubro de 2013 e serd realizada através de infrmacdes
colhidas nos Sistemas de Informagdes do Ministério da
Saude , Sistema de Informacdo da Mortalidade (SIM),
Sistema de Informagdo de Agravos e Notificacdo(SINAN) e
dos documentos que constam no Contrao Organizativo de
Acgodes Publica (COAP) apresentados pelos seis minicipios
da Regido de Saude de Juazeiro do Norte no periodo de
2007 a 2012. Os dados serdo discutidos a luz da literatura
pertinente ¢ das Politicas de Satide . Os resultados serdo
apresentados em quadros e tabelas. Como se trata de uma
pesquisa bibliografica, este estudo ndo serd submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos. No
entanto, seguirda todos os preceitos éticos conforme o
preconizado na Resolucdo 466 do Conselho Nacional de
Saude.
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Introducao

A Terapia transfusional tem sido um dos principais focos de
estudo na atualidade e vem se modificando continuamente
por ser um processo complexo e rotineiro que pode oferecer
riscos elevados aos pacientes quando ndo realizado de
maneira adequada. A pratica transfusional refere-se a oferta
de sangue para o paciente de acordo com as suas
necessidades. A Agéncia Nacional da Vigilancia Sanitaria
(Anvisa) ¢ o oOrgdo regulamentador da terapia com
hemocomponentes, ¢ através da Resolu¢do da Diretoria
Colegiada (RDC) n° 1.353 de 13 de junho de 2011,
normatizou e padronizou os procedimentos, com o intuito de
garantir que o sangue ofertado seja de qualidade. Por ser
considerada de alta complexidade a transfusdo sanguinea
deve ser realizada em condigdes seguras por profissionais
capacitados. Diante do exposto, o presente estudo busca
identificar na literatura brasileira contribui¢des de
enfermagem na assisténcia ao paciente submetido a
hemoterapia.

Metodologia

Trata-se de um estudo bibliografico analitico, com
abordagem qualitativa realizado entre os meses de margo e
abril de 2013 com base nas publicacdes da Revista
Brasileira de Hematologia e Hemoterapia, na Acta Paulista
de Enfermagem e no banco de dados da Scielo, utilizando os
descritores: Enfermagem, Hemotransfusdao, Assisténcia de
Enfermagem, Hemoterapia. A busca resultou em 20 artigos
que foram refinados a partir dos critérios de exclusdo: estar
em formato completo e abordar a assisténcia de enfermagem
na hemotransfusdo. Foram selecionados 10 artigos
cientificos com publica¢des entre 2007 ¢ 2010.

Resultados e Discussao

De acordo com os dados coletados, os estudos mostram que
a atuagdo do profissional de enfermagem aparece muitas
vezes atrelada a praticas educativas, tanto em relagdo aos
pacientes, quanto aos membros da equipe. No que tange a
gestao nas fases do procedimento, surgiram citagoes sobre a
analise de prontuarios dos usuarios do servico e a analise das
instituigdes que tem maior consumo de hemoderivados.
Como parte do processo do cuidado de enfermagem sdo
utilizadas como instrumentos de trabalho as prescri¢des
médicas e a requisicdo transfusional, além do
acompanhamento do ato transfusional e suas possiveis
reacdes, seguindo as orientagdes da ANVISA. Na categoria

processo de enfermagem em hemotransfusdo, o histérico
surge como ferramenta primordial para o enfermeiro, bem
como as demais fases do processo que a sucedem: elaborar
diagnosticos, prescrever, intervir e avaliar, adequando as
necessidades basicas de saude do usuario a assisténcia
prestada. O processo de enfermagem aparece como
importante instrumento para a promog¢do do cuidado de
qualidade. Apds leituras e analise dos artigos, ficou evidente
que os focos dos estudos estiveram relacionados a educagio
e fases do procedimento de transfusdo sanguinea seguidas de
processo de enfermagem.

Conclusoes e Perspectivas

A pratica hemoterapica requer uma assisténcia qualificada,
contando com profissionais capacitados e responsaveis, que
garanta a qualidade e a seguranca do processo transfusional.
E importante que investimentos em educagdo continuada
sejam feitos para que os profissionais estejam sempre
atualizados enquanto a novas técnicas durante o
procedimento transfusional, estando aptos para trabalhar de
acordo com as novas necessidades e demandas. Estando o
profissional de enfermagem diretamente ligado ao paciente,
¢ competéncia deste, assisti-lo integralmente, visando uma
assisténcia de forma abrangente focando aspectos fisicos,
espirituais, morais ¢ sociais.
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Introducao

O diabetes ¢ uma morbidade comum e de incidéncia
crescente. Estima-se que, em 1995, atingia 4,0% da
populacao adulta mundial e que, em 2025, alcancara a
cifra de 5,4%. A maior parte desse aumento se dara em
paises em desenvolvimento, acentuando-se, nesses
paises, o padrdo atual de concentragdo de casos na
faixa etaria de 45-64 anos. No Brasil, no final da
década de 1980, estimou-se que o diabetes ocorria em
cerca de 8% da populacdo, de 30 a 69 anos de idade,
residente em 4reas metropolitanas brasileiras ', Neste
contexto, objetivou-se implementar a assisténcia de
enfermagem a uma paciente com DM tipo II internada
em um estabelecimento de satide na regido do Cariri,
durante os estdgios da disciplina de Enfermagem em
Satude do Adulto.

Trata-se de um estudo de caso clinico de carater
exploratorio-descritivo, que permitiu desvelar o
contetido em estudo e descrevé-lo em seus aspectos
etiologicos, tratamento e complicacdes bem como
descrever uma assisténcia pratica com vistas a
identificar a efetividade dos cuidados. Foi utilizado o
método de estudo de caso, pois tal metodologia
configura-se como método eficaz no planejamento da
Sistematizacdo da Assisténcia em Enfermagem (SAE).
A pesquisa foi realizada no periodo de maio a junho de
2013, em instituicdo Hospitalar, localizado no
municipio de Juazeiro do Norte- CE, durante o estagio
curricular do Curso de Graduagdo em Enfermagem
pela Faculdade de Juazeiro do Norte — FIN. Como
sujeito do estudo figurou uma paciente de 50 anos,
portadora de Diabetes Mellitus Tipo I, e que reside no

municipio.
Resultados e Discussao

Ao exame fisico a paciente apresentava-se calma,
consciente, orientada, verbalizando, cooperativa,
higienizada, desidratada com turgor e elasticidade
prejudicada; couro cabeludo integro, oleoso; face
atipica, palida; olhos simétricos, mucosa normocorada,
esclerotica ictérica, cornea e Iris com coloragdo,
aspectos normais € com boa acuidade visual; narinas
simétricas e sem sujidades; mucosa oral normocorada;
pavilhdo auricular simétrico, integro com acuidade
auditiva preservada; pescogco de forma cilindrica e
controle regular; torax e mamas simétricos, murmurios
vesiculares presentes; pulso fino, fraco e lento; abdome
globoso ¢ flacido, ruidos hidroaéreos presentes; débito
urinario aumentado, de coloracdo amarelo claro,

ligeiramente turvo; evacuagdes endurecidas e marrons
no periodo; dispneica; sem edema periférico;
acianética. Na inspe¢do dindmica, a respiracdo
apresentava-se em ritmo regular; na ausculta
verifica-se a presenga de murmurios vesiculares e a
auséncia  de  ruidos  adventicios. Paciente
apresentava-se normocardica com frequéncia cardiaca
de 89 bpm em ritmo regular em 2t; hipertensa com
indices de oscilagdo da  pressdo  arterial.
PA=130\90mmhg; P=70bpm; R=23; i.r.p.m;T=36,5°C;
Peso=27 Kg; A=1,47cm. Com base nos achados do
historico de enfermagem foi possivel identificar os
principais diagnodsticos de enfermagem e tracar suas
respectivas intervencdes e resultados esperados, tendo
por base a Taxonomia II da NANDA, NIC e NOC,
respectivamente **: Déficit do volume de liquidos
caracterizado por débito urinirio aumentado e urina
diluida relacionada 4 diurese osmotica (pela
hiperglicemia). META: O paciente devera manter a
densidade especifica da urina dentro dos limites
normais. INTERVENCOES: Obter a historia do
paciente relacionado a4 duragdo intensidade dos
sintomas da urina excessiva. Monitorar os sinais vitais.
Torna-se imprescindivel que a capacidade do
enfermeiro va além da assisténcia, sendo apto a
realizar consulta de enfermagem, diagnosticando e
orientando, sobre tudo, adaptando o tratamento para o
estilo de vida que o cliente necessita. Deve ser
devidamente capacitados para esclarecer a importincia
na mudanga de estilo de vida, implementando,
modificando e melhorando esta qualidade aos clientes
em geral e em especial, como visto neste estudo, aos
portadores de DM Tipo II. Diante dos achados,
acredita-se ter contribuido para a ampliagio dos
conhecimentos sobre a utilizacdo da SAE e de teorias
de enfermagem no cuidar. Além disto, espera-se
suscitar reflexdes dos enfermeiros sobre a assisténcia

ofertada em condi¢do de adoecimento por DM.
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O estudo sobre as psicopatologias infanto-juvenis passaram
por um longo processo histérico que atravessaram varios
momentos historicos importantes, saindo do
descontentamento com as agdes realizadas com as pessoas
em sofrimento psiquico e desembocando na reforma
psiquiatrica no Brasil que sofreram influéncias de Franco
Basaglia [1], [2].

Passando-se os anos cria os CAPS — (centros de atengdo
psicossocial) que tem por objetivo a tender as pessoas
acometidas por transtornos mentais. Dentre as modalidades
dos CAPS existe um especifico para atender as demandas
infanto-juvenis chamado CAPSi [3].

Todavia serd que existe dispositivos de satide mental
infanto-juvenis para atender a real demanda de da regido
Nordeste e/ou como se deu este processo ?

Metodologia

Realizou-se um levantamento bibliografico nas bases de
dados do Lilacs e Scielo no ano de 2012, foram utilizados os
seguintes descritores: politicas de saude mental infantil e
CAPSi. Com o primeiro descritor foram encontrados 11
artigos no banco de dados do Scielo ¢ 28 no Lilacs, com o
descritor CAPSi foram encontrados 16 artigos no Scielo e
32 artigos no Lilacs. Quando foi realizado o cruzamento dos
dois descritores ndo foi encontrado nenhum artigo nas bases
de dados citadas. Para fim de pesquisa foi realizada mais
uma busca com os descritores CAPSi e Nordeste, sendo
encontrado apenas um artigo que ndo abrangia o escopo da
pesquisa. Os critérios de exclusdo dos artigos consistiram
em: repeti¢do nas bases de dados, os textos que estavam
disponiveis apenas os resumos € 0s que nao se aproximavam
da tematica da pesquisa. Para complementar a pesquisa foi
utilizada cartilhas do ministério da satide e contetidos do
IBGE - instituto brasileiro de geografia ¢ estatistica, por fim
foram utilizados 12 artigos e uma tese de tais bases acima
referidas. [4].

Apos a selecdo do material que seria usado na pesquisa, foi
feita uma categorizac@o para o desenvolvimento do trabalho,
no primeiro topico sera abordado algumas questdes iniciais
sobre o trabalho das psicopatologias com criancas e
adolescentes. No segundo topico ¢ apresentado algumas
consideracdes as politicas de satide mental no Brasil, no
terceiro topico ¢ trazido questdes relevantes sobre os CAPSi
e no ultimo momento ¢ apresentado através de dados
estatisticos o processo de inser¢do do CAPSi no nordeste [4]

Resultados e Discussio

Com esta pesquisa foi identificado que o numero de CAPSi

para atender a populagdo dos nove estados do Nordeste se
Autor correspondente: Jonas Gomes de oliveira (jonasgomespsi@gmail.com)

encontram insuficientes, pois, o dado epidemiologico pedido
pelo ministério da saude ¢ de 1 CAPSi para cada 200 mil
habitantes. Logo a média simples (total de CAPSi/total de
habitantes) estd muito aquém do necessario sendo que ha 1,6
CAPSi por estado. Onde os profissionais ficam
sobrecarregados e a saude brasileira fica a mercé de criticas
e em condig¢dOes defasadas.

Outro dado relevante ¢ que a maioria dos profissionais que
trabalham neste dispositivo de satide ndo tem especialidades
para atender a esta demanda especifica, sendo que repete-se
0 mesmo erro que antes, de tratar criancas ¢ adolescentes
como se estes fosse apenas adultos em miniaturas.

E premente destacar que o diagnostico deve servir como um
meio para indicar o trabalho dos profissionais e ndo um
rotulo que deve ser colocado na crianga/adolescente sem
maiores cuidados com esta agdo.

Conclusoes e Perspectivas

Diante dos fatos encontrados nas pesquisas, o governo
brasileiro junto com o ministério da saide ainda tem muito a
se fazer quando se trata de saude mental da infancia e da
adolescéncia. Para que haja uma real mudancga neste quadro
se faz interessante a participagdo da saide na modalidade da
atengdo basica, a educagdo e a assisténcia social com
programas que visem a constru¢do de planos estratégicos
para o trabalho com criangas e adolescentes no que tange o
cuidado na saude mental, porque ag¢des deste tipo tendem a
ser mais acessiveis as pessoas € geram muito menos
estigmas e preconceitos sociais tanto para quem faz o uso
dos servigos como para os familiares. Nao foi encontrado
também na pesquisa o porqué da implantagdo de um CAPS1
para cada 200 mil habitantes, pois sabe-se que ha lugares
com maiores ¢ menores caréncias para a saide mental
infanto-juvenil a depender dos fatores de risco da populagdo
em questdo. Fica necessario também uma mudanca neste
quesito. E premente que haja também uma capacitacdo dos
profissionais que trabalham neste /ocus para que o
diagnostico sirva como um caminho para tratar estratégias
de cuidado e ndo um roétulo para que a crianga/adolescente
seja estigmatizado.
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O diabetes mellitus ¢ uma doenga cronica que quando
associada a outras patologias pode acarretar maiores
consequéncias sistémicas. Dessa forma, destaca-se que um
paciente acometido por diabetes associada com a
hipertensdo arterial, por exemplo, deve ser constantemente
acompanhado quanto a realizagdo plena do tratamento
medicamentoso ¢ ndo medicamentoso, destacando para este
ultimo, a pratica de exercicios fisicos, dieta hipossddica,
hipoglicémica e hipocalérica [1].

Em concordancia com isso, a familia exerce um importante
papel no tratamento desse paciente, uma vez que, ¢
fundamental seu estimulo na adesdo ao tratamento. Muitas
vezes, a familia ajuda na prevengdo de consequéncias
maiores ou contribui para esse tratamento, seja tanto na
forma de apoio, quanto na a¢do propriamente dita [2].

Frente a isto, este trabalho teve como objetivo elaborar um
plano de cuidados de Enfermagem para um paciente com
diabetes e hipertensao.

Metodologia

Estudo de caso descritivo com abordagem qualitativa,
realizado em junho de 2013, com um paciente com
hipertensdo e diabetes, internado em uma unidade hospitalar
de médio porte do municipio de Barbalha-CE. Para coleta de
dados foi feita uma entrevista semiestruturada com o
paciente ¢ familiares que estavam acompanhando-o, além da
verificacdo dos sinais vitais ¢ glicemia durante as quatro
visitas realizadas. Apds coleta de dados, foi elaborado um
plano de cuidados, com os diagnosticos de enfermagem de
acordo com a NANDA-I [3].

Resultados e Discussao

Paciente AVV, 58 anos, sexo masculino, com hipdtese
diagnostica de diabetes descompensada e anemia.

Ao exame fisico: Estado geral bom, consciente, orientado,
verbalizando, hidratado, deambulando com auxilio.
Apresentava-se afebril (36,1°C), normocardico (76bpm),
pressdo arterial elevada (201 x 100 mmHg), Glicemia de
jejum capilar: 153mg/dl. Acuidade visual diminuida e
higiene bucal prejudicada. Pele integra com boa perfusdo.
Aceitagdo da dieta por via oral. Diurese e evacuagdo
presentes. Sono e repouso prejudicados.

Nas visitas subsequentes, os niveis pressoricos do paciente
ainda encontravam-se elevados: 170 x 100 mmHg; 130 x 80
mmHg e 210 x 110 mmHg. Além disso, apresentou glicemia
alterada (135mg/dl), chegando a fazer uso de insulina
regular.

Autor correspondente: Felice Teles Lira dos Santos (felicelira@hotmail.com)

Segundo auto relato, o paciente morava sozinho ¢ a familia
morava no municipio vizinho, ocasionando por isso,
dificuldades na adesdo ao tratamento de suas doengas.
Diante disto, foram elencados diagnosticos de enfermagem
prioritarios: Padrdo de sono e repouso prejudicado
relacionado a mudanca de rotina por conta da hospitalizacio
evidenciado por relato verbal; Falta de ades@o ao tratamento
de diabetes e hipertensdo relacionada a falta de apoio ou
motivacdo para tratamento, evidenciada por niveis
pressoricos e glicémicos elevados; Autocontrole ineficaz da
satde relacionado a padrdes familiares de cuidado de saude
e caracterizado por expressdo de dificuldade com os regimes
prescritos; Déficit no autocuidado para banho relacionado a
acuidade visual diminuida.

Frente a isto, o paciente e familiares foram orientados a
adesdo ao tratamento, destacando o uso continuo e correto
da medicagdo ¢ dieta apropriada; o paciente deve ser
ajudado nas suas atividades diarias e encaminhamento a um
profissional oftalmologista. Por termos deixado a unidade ao
fim do estagio curricular, ndo foi possivel acompanhar a alta
hospitalar e seu tratamento em domicilio, para a verificagao
da eficacia do plano de cuidados tragado.

Conclusoes e Perspectivas

Conclui-se que o paciente apresentava um problema quanto
a adesdo ao tratamento medicamentoso e nao
medicamentoso. A familia também exercia grande
importancia nessa situacdo, uma vez que nao tinham um
convivio diario, nem o apoiavam. Portanto, faz-se necessario
que pacientes desse tipo sejam bem assistidos e que a
familia seja a maior incentivadora ao tratamento. Os
profissionais de enfermagem também devem ficar atentos a
casos como este, para ofertar um bom plano de cuidado em
que o paciente se sinta acolhido e adepto ao tratamento.
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Introducio

A proteina p53 ¢ codificada por um gene localizado
no brago curto do cromossomo 17, sendo que este também
leva o mesmo nome (gene p53), devido ao seu peso
molecular que ¢ de 53kda. Dentre as vérias fungdes que ela
exerce, podemos destacar sua atuacdo no controle do
processo de divisdo celular. A proteina p53 identifica
eventuais mutacdes na sequencia do codigo genético
resultante de uma duplicagdo incorreta do DNA, na fase S.
Uma vez detectada uma alteracdo a proteina p53 podera
fazer o reparo da alterac@o ou induzir a morte celular através
do processo de apoptose. Devido a essa fungdo a proteina
p53 ¢ denominada “guardid do genoma”. O gene que
codifica essa proteina ¢ classificado como um supressor
tumoral, ou seja, algumas alteragdes nesse gene ird provocar
o desenvolvimento de certos tipos de canceres em seres
humanos. De acordo com Pinho ¢ Rosse (1998) mutagdes
na proteina p53 sdo encontradas em cerca de 50% de todos
os tumores malignos encontrados em seres humanos [1].
Sendo que o objetivo principal desta pesquisa foi analisar as
relacdes existentes entre defeitos na proteina p53 e o
surgimento de tumores malignos em seres humanos.

Metodologia

Para o desenvolvimento do presente trabalho foi
realizada uma pesquisa qualitativa do tipo exploratéria. A
coleta de dados foi obtida a partir de artigos cientificos. A
analise dos dados foi feita por meio de uma sintese critica e
comparativa das ideias apresentadas pelos autores dos
artigos analisados.

Resultados e Discussao

A partir das analises feitas verificamos que
mutagdes no gene que codifica a proteina p53 estdo
presentes em uma grande porcentagem dos canceres. Dentre
estes podemos citar os tumores malignos da bexiga, cérebro,
mama, cérvix uterino, colon e reto, esoéfago, laringe, figado,
pulmdes, ovarios, pancreas, prostata, pele, estdomago e
tireoide. De acordo com Klumb e Junior, a maioria das
mutagdes do gene p53 é do tipo misense e ocasionam a
perda da fungdo da proteina [2]. Segundo Forgaco (2000),
essa mutagao esta associada ao acumulo de proteina p53 nas
células afetadas e que a marcagdo imuno-citoquimica ¢ um
meio indireto de se verificar o gene mutante. Além disso,
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pode-se analisar a sequencia do gene p53 através da reagdo
em cadeia da polimerase (PCR) e deteccdo soroldgica de
anticorpos circulantes anti-proteina p53 mutante [3].

Conclusoes e Perspectivas

Ao longo da pesquisa verificamos que a detecgao
de mutacdes no gene p53 pode auxiliar no diagnéstico do
cancer. Segundo Shinazago, pacientes portadores de cancer
com estas alteragcdes poderiam beneficiar-se de uma terapia
precoce e mais efetiva [4]. Sua deteccdo seria clinicamente
util no planejamento do tratamento do paciente.
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Ser mde ¢ um papel tdo gratificante quanto
arduo, pois o mesmo requer cuidados e atengdo
que sdo para a vida toda. O amor, cuidado e
aten¢do dedicados ao filho s@o vivéncias e
cenarios presentes na vida das mulheres que de
forma tinica tornam-se maes. Mas, quando ndo
podem gerar um filho surge entdo a frustragdo e
a vergonha. A sensagdo ¢ de invalidez e
vulnerabilidade [1]. Porém, a adogdo surge
nesse contexto como ferramenta rompedora de
paradigmas,  proporcionando  experiéncias
magnificas para mulheres que ndo podem gerar
vidas. Nesse contexto o trabalho tem como
objetivo mostrar que as mulheres inférteis
podem vivenciar a maternidade através da
adogao.

Metodologia

Trata-se de um estudo de revisio ndo
sistematica sobre a adogdo como meio de
vivenciar a maternidade tanto desejada por
mulheres inférteis. Utilizando-se os descritores:
maternidade, filho,historia,adotivas, mae-crianga
nas bases de dados SCIELO,Repositorio Digital
LUME-UFRGS ¢ livros.Com datas de
publicagdes entre os anos 2002 e 2006.

Resultados e Discussao

A missdo de ser mie ¢ um desafio, hoje, que
ultrapassa todos os limites da biologia. Na
maternidade, a mulher vivencia diversas
transformacgdes tanto fisicas como psicoldgicas
¢ ao passar do tempo descobertas, mudangas e
desejos surgem ¢ gradativamente [2-3]. O que
pode tornar a alegria e o desejo de ser mae em
um sentimento frustravel ¢ a dificuldade, ou até
mesmo a impossibilidade de gerar filhos,
produzindo sentimentos capazes de provocar
efeitos devastadores na vida individual da
mulher como também na conjugal, cultural e
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social. A ado¢do vem como forma de exercer a
maternidade, ¢ proporcionar a crianga adotada
uma chance de ter uma familia recebendo desta
todo amor e dedicagdo. Essa relagdo
mae-adotado englobando os sentimentos ¢
descrito por muitos autores como nao sendo
dependente de da consanguinidade, mas sim do
amor que ¢ construido através da relacdo e
convivéncia ao longo da vida [5-6].

Conclusoes e Perspectivas

Esta pesquisa mostrou-se de forma essencial ao
apontar alternativas as mulheres que desejam a
maternidade, mas ndo sdo capazes de gerar o
feto. A adogdo entra como fonte primaria na
resolugdo do anseio materno, mostra-se tdo
eficaz quanto ao processo fisiologico
gestacional, pois como constatamos, ser mae vai
além da procriagdo, ¢ ser capaz de se doar, e
estar preparado para uma vida de entrega
verdadeira.
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A pratica insuficiente de atividade fisica ¢ um dos principais
fatores de risco para as doengas cronicas ndo transmissiveis'.
Com isso ¢ necessario saber que o Sedentarismo acontece
quando a pessoa gasta poucas calorias diarias com qualquer
tipo de atividade fisica, ou seja, ¢ a falta de atividade
suficiente para o corpo. Assim o sedentarismo em criangas e
adolescentes ¢ considerado um problema de saiude publica
devido a sua associa¢do com a obesidade na infancia e maior
morbidade na idade adulta. Desse modo ¢ importante
salientar que as agoes de educagdo em satde constituem um
meio fundamental que pode ser utilizado, para conscientizar
os adolescentes sobre os maleficios e beneficios do
sedentarismo, sendo também uma maneira de incentiva-los a
praticas saudédveis e a mudar o seu estilo de vida. Ante ao
exposto, objetivou-se relatar a experiéncia vivenciada ao
orientar, na ac¢ao educativa, os adolescentes quanto aos
maleficios de ter uma vida sedentéria e sobre os riscos que
isso pode trazer a sua saude.

Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia sobre uma acdo
educativa realizada com 30 alunos do 9° ano da E.E.F.M.
Professora Lourdes Costa no municipio de Icd — Ce, no dia
14/05/2013. A estratégia utilizada foi uma educagdo em
satide sobre sedentarismo na adolescéncia e habitos de vida
saudaveis realizada por uma equipe de 7 académicos de
enfermagem da Faculdade Vale do Salgado e um
profissional fisioterapeuta. Foram utilizados como recursos
projetor de imagem e adesivos educativos que foram
distribuidos entre os alunos. Realizou-se com os alunos, sob
orientagdo do fisioterapeuta, alongamentos de facil
execugdo, para que os alunos pudessem assim fazer no
dia-a-dia. Os dados foram coletados através de um
questionario apés a acdo educativa.

Resultados e Discussao

Com a realizacdo da palestra a maioria dos alunos conseguiu
entender o que € sedentarismo, assim como quais 0s seus
prejuizos para saude. Os mesmos também compreenderam
maneiras simples de evitar o sedentarismo, como ir a escola
caminhando, bem como, conseguiram identificar os
beneficios que isso pode lhes trazer. Os alunos também
responderam que a principal causa do sedentarismo ¢ a
modernidade e a tecnologia que serve como distragdao ¢ os
impede de realizar outras atividades. Observou-se uma
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interagdo entre os alunos e o fisioterapeuta que os ensinou
exercicios de alongamento, estimulando-os a se exercitarem.
Dessa forma conseguiu-se alcangar os objetivos propostos.

Conclusoes e Perspectivas

Ja ¢ sabida da funcdo do enfermeiro como educador em
saude, mas pudemos vivenciar o que realmente ¢ fazer
acontecer a educacdo em saude e colaborar de forma
significativa para ampliar os conhecimentos dos
adolescentes no que diz respeito ao sedentarismo e seus
males, pois notou-se que alguns adolescentes passaram a
saber o significado da palavra sedentarismo somente apds a
atividade realizada, fazendo assim com que 0s nossos
objetivos fossem atendidos. Compreendemos que, faz-se
necessario que constantes praticas educativas em saude
estejam envolvidas no universo dos adolescentes.
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Introducio

No Brasil ¢ perceptivel a preocupagdo com uma gestagdo de
qualidade, buscando a minimizagdo dos riscos decorrentes
da falta de atencdo gestacional. Segundo o Ministério da
Saude [1] ¢ compromisso a promo¢do da maternidade
segura, bem como de “garantir o pré-natal ¢ humanizar o
atendimento”. Nessa atengdo, ¢ necessario que todas as
fases gestacionais sejam acompanhadas por profissionais da
saude, orientando as gravidas de forma coerente e
incentivando as presengas nas consultas, nas palestras e nas
campanhas voltadas para essas clientes, pois estas precisam
ser avaliadas com especial atengdo, pois envolvem inimeras
alteragdes fisicas, hormonais, psiquicas e de inser¢do social,
que podem refletir diretamente na saide mental dessas
pacientes. Diversas ac¢des sdo praticadas nas unidades de
saude, nas quais sdo realizado grupos de apoio e incentivos.
Frente as questdes levantadas durante as atividades
propostas no grupo, os profissionais de saude observaram
outros aspectos da gravidez e perceberam que também
deveriam intervir neles, em prol da saide mental dessas
mulheres. Portanto, durante os grupos de gestantes, os
profissionais proporcionam um espago para comunicar e
expressar as ansiedades ¢ frustragdes das futuras maes ¢
estabelecem rodas de conversa apds a exposi¢cao dos temas,
dando-lhes liberdade para manifestar suas dificuldades e
para perguntar sobre o que haviam ouvido nas palestras.
Metodologia

O presente estudo ¢ parte integrante de uma pesquisa mais
ampla sobre organizagdo do Programa de Educagdo Tutorial
— PET/Saude da Familia, implantada no municipio de
Maracanau - Cear4, realizada com usudrias participantes da
Unidade Bésica de Satde da Familia (UBASF) Maria
Nazaré de Oliveira Silva. Trata-se de um estudo
exploratorio-descritivo, com abordagem qualitativa. Para
este artigo foram utilizados os dados relacionados as
usuarias gestantes que participam do grupo de gestante da
unidade, realizado pela equipe da unidade e por monitores
do PET. A amostra foi composta por 07 gestantes
participantes do grupo. A coleta de dados foi feita no
periodo de novembro de 2011 a dezembro de 2011, durante
a realizagdo dos encontros do grupo de gestantes que
acontecia nas segundas-feiras, quinzenalmente. Quanto ao
instrumento de coleta, aplicou-se uma entrevista estruturada,
na qual o roteiro foi preparado pela coordenagdo do PET/SF
Maracanau-CE. Os dados coletados foram organizados por
perguntas e ndo houve auxilio de software na tabulagdo dos
dados. Em cumprimento aos principios éticos da pesquisa
envolvendo seres humanos, a coleta de dados foi realizada
apos a apreciagio do projeto pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Estadual do Ceard, com emissao
de parecer favoravel. Apoés os devidos esclarecimentos, os
participantes assinaram um Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, no qual confirmaram sua participagdo na
pesquisa.

Autor correspondente: Francisco Wagner de Sousa Paula (wagnercrt@hotmail.com)

Resultados e Discussao

As gestantes participantes da pesquisa sdo todas
participantes do grupo. Os grupos eram realizados
quinzenalmente, mas com gestantes diversificadas, inclusive
com presencas de gestantes que ndo realizavam pré-natal na
unidade, mas que pretendiam aprender mais com as
palestras. Das gestantes pesquisadas, a idade variava dos 21
aos 28 anos, apenas quatro vivem com esposo ¢ trés delas
com os pais. Duas com ensino médio completo, as demais,
ensino fundamental completo. Quatro delas percebem o
valor mensal de um a dois saldrios minimos, as outras trés
percebem apenas um salario minimo mensal. Todas relatam
ser sedentarias. Nao sdo fumantes ou ex-fumantes, bem
como serem usuarias de outras drogas licitas ou ilicitas.
Todas fazem uso de medicamento de rotina para gestantes.
Todas realizam visita a unidade de satide para as consultas
de pré-natal. Sobre a adesdo a participagdo no grupo, todas
relacionaram a participacdo com a gestagdo, ou seja, sdo
membros do grupo por estarem gravidas. Algumas relatam a
necessidade de participar do grupo, pois tém muitas duvidas,
tendo em vista ser a primeira gestagdo. Ocorrem poucas
faltas no grupo, pois acreditam serem realizadas nos dias das
consultas do pré-natal, bem como o interesse pelo conteudo
abordado. Ainda, algumas gestantes gostam do grupo por
proporcionar a essas uma forma diferenciada de encarar a
nova realidade, que ora planejada, ora indesejada, ora
conflituosa, ora harmoniosa.

Portanto, percebeu-se a necessidade de manter o grupo, pois
as gestantes elogiam e sentem-se mais encorajadas na
gestacdo, tendo em vista que muitas sofrem problemas de
negagdo e/ou rejei¢do da gravidez pela familia ou parceiro.
Muitas relatam o desejo de aborto, de doagdo do filho, da
ndo capacidade de amamentarem em compara¢do com
gravidez anterior, ¢ da necessidade de algum ouvinte, sendo
o grupo uma ferramenta para tirar das mentes das gestantes
esses desejos, sendo trabalhadas através de didlogos e
espacos individuais. Ressalta-se a importancia da escuta
ativa em muitos dos casos complexos, pois demandas tempo
e apoio psicologico, sendo, em alguns casos, encaminhados

para apoio do servi¢o social.
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Introduciao

As tlceras por pressdo sdo consideradas um problema grave
em pacientes internados em UTI e a aplicagdo da escala de
Braden determinard o risco que o paciente apresenta para
desenvolver ulcera por pressdo. Sabendo da magnitude do
problema das UP, tanto para o doente quanto para a familia
e instituicdo, ¢ importante que os profissionais da area da
saude atuem no sentido de prevenir essas feridas [1]. Para se
identificar o risco com maior precisdo existem instrumentos
preditivos como as escalas de Gosnell, Andersen, Braden,
Norton e Waterlow. “Dentre estas, a Escala de Braden ¢é a
mais utilizada no contexto brasileiro, por ter sido validada
para o portugués do Brasil com elevados niveis de
sensibilidade e especificidade desse risco” [2].Diante do
exposto, surgiu o interesse em aprofundar os conhecimentos
acerca da escala de Braden e sua aplicabilidade na
prevengdo de tulceras por pressao nas Unidades de Terapia
Intensiva (UTI). A partir desse estudo busca-se ampliar os
conhecimentos na area, contribuindo para a difusdao do tema
na comunidade cientifica, demonstrando, de fato, se tal
escala tem validade preditiva ou ndo na prevencdo das
Ulceras por pressao na UTIL.

Metodologia

O presente estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica e
exploratoria, respeitando-se os direitos autorais das
literaturas utilizadas neste estudo, conforme determina a lei
n® 9610/1998 do Ministério da Educagdo e da Cultura.
Inicialmente, foram realizadas pesquisas na internet nos
bancos de dados LILACS e SCIELO, utilizando os
descritores: ulceras por pressdo, escala de Braden e UTIL
Para a analise sistemdtica da literatura, pesquisaram-se
artigos publicados no periodo de 10 anos, relativos ao
periodo 2002 a 2011. Ao término do levantamento,
obteve-se uma amostra de 32 artigos indexados relacionados
a referida tematica, porém apenas 10 responderam aos
objetivos do estudo. Vale ressaltar que, em nenhum
momento, as pesquisadoras pensaram ter abrangido toda
literatura existente, podendo haver a possibilidade de
estudos mais amplos.

Resultados e Discussao

Com bases nas produgdes cientificas analisadas,
evidenciou-se que pacientes internados em UTI apresentam
elevado risco para desenvolvimento de ulcera por pressao,
em decorréncia de varios fatores, a saber: restrigdo ao leito,
ventilagdo mecanica, doencas imunossupressoras, dentre
outros. [1] destacam que pacientes internados em UTI tém
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geralmente alto risco para desenvolver ulceras por pressao,
por, normalmente, ndo reagirem a pressdo excessiva, devido
a diminuicao da percep¢@o sensorial causada por sedativos,
analgésicos e relaxantes musculares. Percebe-se que os
varios fatores que predispdem a Ulcera por pressao associado
ao ambiente em que os pacientes se encontram, reforcam a
importancia da aplicabilidade da escala de Braden, com o
intuito de prevenir suas complicagdes. [1] reiteram que a
aplicacdo da escala de Braden deveria ser um instrumento
utilizado em todos pacientes acamados durante a
hospitalizacdo para predizer o risco de formagdo de ulcera
por pressdo, possibilitando intervengdes profilaticas o mais
precoce possivel.

Diante disso, percebe-se que a escala de Braden ¢ relevante
na avaliagdo de risco para o desenvolvimento de ulceras por
pressdo. No entanto, ainda se evidencia na literatura
estudada a necessidade da sua aplicacdo, de forma adequada
e eficaz, tendo em vista que a sua aplicag@o possibilita tracar
um plano de cuidados que inclui um conjunto de medidas
preventivas para o surgimento de tilceras por pressao.

Conclusoes e Perspectivas

Conclui-se, entdo, que a avaliagdo do risco para ulceras por
pressdo por meio da escala de Braden faz-se necessaria,
visando a deteccdo precoce e¢ a adogdo de intervengdes
adequadas, ressaltando que, outros fatores de risco do
proprio paciente ou do contexto do cuidado devem ser
considerados, pois podem contribuir para o aparecimento de
ulcera por pressdo. Com isso, otimiza-se a perspectiva de
prevenir a incidéncia de ulceras por pressio, reduzindo
custos, tempo de internagdo, sofrimento fisico e psicologico
dos pacientes.
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O estudo em questdo tem como foco principal a
escassez de doutrinas a respeito da sindrome da alienagdo
parental, pois ¢ muito importante ressaltar que essa tematica
apesar de ter sua nomenclatura complexa, ¢ um assunto
muito presente na vida dos individuos e reflete diretamente
no processo de satide-doenga dos mesmos, sendo essencial a
intervencao da enfermagem, no processo do cuidar, para que
seja alcangada a manutengio holistica da saude!".

A palavra alienagdo significa uma transferéncia de
dominio, em que o genitor alienante corrompe a crianga a
fazer algo de seu interesse, estando sempre a frente da
situacdo; e ja a palavra sindrome, significa um distirbio
causado 4 mente de alguém!®.

Esta sindrome surge geralmente com o divorcio
litigioso dos pais, criando assim falsas impressdes do
conjuge alienado, para que este seja destituido de afeto dos
filhos, podendo causar danos que muitas vezes sdo
irreversiveis®!,

Diante disso, o estudo teve como objetivo analisar
pesquisas sobre a sindrome da alienagdo parental e o papel
da enfermagem na interveng@o no processo do cuidar e parte
da seguinte questdo norteadora: Quais as consequéncias
geradas pela sindrome da alienagdo parental na satide do
sujeito alienado.

Metodologia

Para esta revisao foram realizadas as etapas que
segue: identificagdo do tema, formulacao do problema e da
questdo norteadora. Apods finalizada esta etapa, foram
criadas categorizagdes ¢ realizada a interpretagdio dos
resultados.

A coleta dos dados foi realizada em janeiro a margo
de 2013 nas bases de dados que segue, sendo especificado o
total de artigo em cada base: Literatura Latino- Americana
em Ciéncias da Satde (Lilacs): 26 artigos, A Scientific
Electronic Library Online - SciELO: 31 artigos, Base de
dados de enfermagem- BDENF: 4 artigos, Satde do
Adolescente no Brasil- ADOLEC: 13 artigos. Totalizando
74 artigos, sendo 18 selecionados.

Os critérios utilizados para a selegdo foram os
artigos de pesquisa disponiveis nas bases de dados citadas,
relacionados aos aspectos psicologicos e intervengoes
profissionais com base em competéncias. Os critérios de
exclusdo foram artigos direcionados exclusivamente a
advocacia e de natureza quantitativa.

Foram utilizados os descritores: Sindrome da
Alienag@o Parental, familia ¢ alienacdo parental, conflitos
parentais, conflitos na infancia, alienacdo parental, trauma
psicolégico na infancia. Foram considerados nesta pesquisa
artigos na area da saude ¢ humanas, na lingua portuguesa,
inglesa e espanhola.

Resultados e Discussao

As pesquisas analisadas possuiam uma
metodologia descritiva de abordagem qualitativa. As datas
da publicagdo dos artigos foram de 1984 a 2012,
constatou-se um aumento significativo desta tematica nos
ultimos anos, evidenciando uma relagdo direta com as
mudangas sociais, que tem abordado cada vez mais conflitos
parentais.

Este fato estd relacionado o desconhecimento
dos genitores dos traumas psicologicos que podem afetar o
alienado que pode repercutir por toda a vida'*.

Quando tal doenga encontra-se apenas no
estagio de alienacdo, as chances de reversdo sdo maiores
com os cuidados assistenciais psicologicos e de
enfermagem, porém quando trata-se da sindrome, as
dificuldades sdo maiores, devido a crianca ja ter
internalizado totalmente um falso retrato de seu genitor
alienado; e diante de estudos encontrados percebe-se que
poucos casos se reverteram'’,

Foi verificado que as criancas alienadas estao
mais vulneraveis a riscos em gerais como iniciar relagdes
sexuais precoces, bulimia, anorexia, obesidade, interrup¢ao
dos estudos, distirbios de auto-estima entre outros. Por isso
¢ de fundamental necessidade intervir neste processo, pois
poderdo entrar em conflitos internos € sociais™®.

Conclusoes e Perspectivas

E necessario enxergar a crianga como um todo e
visualizar quando a mesma necessite de cuidados maiores,
buscando interven¢des imediatas para assim evitar a
formagdo da Sindrome da Alienagdo Parental e
conseqiiéncias que esta provoca no desenvolvimento dos

filhos, refletindo na qualidade de vida.
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Introducio

No cotidiano escolar, a sexualidade, o género e a satde
reprodutiva estdo presentes nas mais variadas formas. As
trés tematicas, estdo no centro de grandes controvérsias
contemporaneas que dizem respeito ao futuro das relagdes
sociais de género, do casamento, da familia, do direito das
pessoas decidirem sobre seu corpo e sobre a maneira de
exprimirem publicamente sua afetividade [1]. Considera-se
que a escola pode exercer um papel importante ao abrir
espago para o dialogo sobre estas experiéncias e suas
dificuldades. E a partir desse conhecimento e usando como
subsidio propostas pedagogicas que favorecem a autonomia
e o aprendizado que se da a importincia de tratar tematicas
sociais, além de atitudes e procedimentos. Portanto, a
pesquisa teve por objetivo, descrever a percepcao dos/as
professores/as do ensino médio de uma escola publica de
Juazeiro do Norte-CE relativa ao método da pesquisa-agao
empregada para discutir género, sexualidade e saude
reprodutiva.

Metodologia

Realizou-se uma pesquisa-acdo em uma escola publica
estadual do municipio de Juazeiro do Norte-CE no periodo
de setembro de 2012 a maio de 2013. Durante a pesquisa
foram realizadas trés sessoes grupais com participagdo de
cinco professores/as do ensino médio da institui¢ao referida.
Para a coleta de dados foram utilizados: o teste de
associacdo livre de palavras, um questionario, um
formulario, uma entrevista semiestruturada e a observagao
participante, com o respectivo registro em diario de campo.
Os dados empiricos foram analisados de forma indutiva
interpretativa de acordo com o referencial tedrico. Este
estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Regional do Cariri, tendo sido
aprovado sob parecer numero 82/2011.

Resultados e Discussio

Para o grupo sexualidade significa “afeto, respeito e amor”,
“reproducdo e prazer” e ‘“‘comportamento”. Género
relaciona-se a “performance de género”, ‘“orientacdo
sexual”, “machismo ¢ feminismo” e a “falta de referencial
teorico”. E saude reprodutiva refere-se a sexo, fertilidade e
gravidez. Quanto ao questionario de saude reprodutiva, os/as
professores/as acertaram 22 questdes errando apenas dois
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itens. Em relacdo ao questionario de atitudes e valores
composta de 24 itens, obteve-se 19 itens indicando posigdes
mais liberais e cinco itens que indicam conservadorismo de
valores. Diante de casos ficticios percebeu-se pelos
comentarios que os/as professores/as lidariam com as
situacdes apresentadas de forma a beneficiar ambos os lados
(agressores/as ¢ agredidos/as), sensibilizando os/as
integrantes da sala de aula ao convivio harmdnico e pacifico.
Por ultimo, foi realizado uma entrevista individual, onde os
professores foram questionados sobre os métodos utilizados
durante o trabalho de campo. Todos/as as/os professores/as
responderam que o projeto tinha sido muito bem estruturado
porém muito pouco explorado devido a falta de tempo, e que
o mesmo deveria ser usado como extensdo na escola
abrangendo ndo so6 os/as professores/as, mas também as/os
estudantes e funciondrios/as buscando assim resolver os
problemas que ali estavam inseridos a respeito do tema.

Conclusoes e Perspectivas

Conclui-se que a visdo dos/as professores/as a respeito da
sexualidade estda ligada a questdes mais afetivas ¢
comportamentais, entretanto género e saude reprodutiva sdo
entendidos a partir de uma visdo biologicista, embora
admita-se a presenca de eclementos socioculturais. Nota-se
que a visao das performances de género continua vinculada
a anatomia genital e que teoricamente os/as professores/as
sdo capazes de lidar com situacdes onde os/as alunos/as
apresentem um comportamento ndo condizente com o resto
da turma. O método da pesquisa-agdo favoreceu a
implementagdo de uma discussdo ampla, capaz de diminuir
as inibicdes e acessar os componentes subjetivos do
processo ensino-aprendizagem.
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Introduciao

O leite materno constitui a forma mais adequada de
alimentacdo do recém-nascido, sendo nutricionalmente
superior a qualquer outra alternativa. No entanto, o
desmame e a introdugdo precoce na alimentagao artificial na
rotina das criangas sdo praticas constantes ¢ contribuem para
a ocorréncia de fatores como indices aumentados de
diarréia, desidratacdo e intolerdncia alimentar. O
Aleitamento Materno Exclusivo (AME) ¢ a principal
ferramenta que colabora com a redugdo desses indices e das
taxas de mortalidade infantil. A importancia do leite
materno para os lactentes como fonte nutricional, beneficio
imunoldégico e emocional, assim como o beneficio
socio-cultural da amamentagdo para toda a coletividade,
encontram-se estabelecidos, ¢ tém obtido divulgagdo tanto
no meio académico quanto junto a toda a sociedade [1].
Diante disso, conhecer os fatores que levam as maes a
optarem pelo AME ou pela introdugdo de alimentagdo
artificial antes dos seis meses de vida da crianga, contribuem
para fortalecer os cuidados essenciais a manutengdo da
saude da mae e da crianga, através de intervengdes mais
efetivas sobre a importancia da promogdo do aleitamento
materno. Assim, o presente estudo teve como objetivo
identificar a percepcdo de maes acerca do AME versus
alimentacdo artificial e os fatores determinantes da
introdug@o precoce da alimentagao artificial.

Metodologia

Realizou-se uma pesquisa exploratdria, descritiva com
abordagem qualitativa. O método de coleta de dados foi
através da aplicagdo de um questionario semiestruturado,
contendo 05 (cinco) questdes. A amostra constou de 10
maes atendidas por uma Unidade Bésica de Satde da zona
rural do municipio de Salitre - CE, no ano de 2012, cujos
filhos tém menos de seis meses de vida e ja recebem
alimentacdo artificial. Os dados foram analisados a luz da
estatistica descritiva, fundamentada através da literatura
pertinente ao assunto. Durante o estudo, ndo foi necessario
aprovagio no Comité de Etica e Pesquisa em Seres
Humanos, pois se trata de um relato de experiéncia. Os
sujeitos da pesquisa foram informados acerca de seus
objetivos e assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) que leram, dirimiram suas duvidas e
puderam informar sobre sua anuéncia.

Resultados e Discussio

Pelos resultados, constatou-se que das maes elegiveis, 80%
foram orientadas quanto a importancia do AME durante o

pré-natal. Ao perguntar sobre o tempo de AME, 60%
realizaram até o terceiro més de vida, citando como
determinantes na introdugdo da alimentac¢do artificial:
insuficiéncia de leite materno (40%), problemas
relacionados com as mamas (50%), rejeigao do leite materno
pela crianga (10%). Ja 30% das maes relatam que os filhos
apresentaram problemas gastrintestinais ¢ 20% mantém a
concepgao de que o desmame precoce ndo acarreta prejuizo
a saude da crianga, corroborando com a literatura onde
refor¢a que o leite materno é o alimento mais adequado para
os bebés, em contrapartida a interrup¢do precoce da
amamentagdo permanece ocorrendo de maneira expressiva

[2].
Conclusoes e Perspectivas

Neste contexto, este trabalho permitiu inferir que ndo ha
consonancia no que concerne ao que ¢ orientado durante o
pré-natal € o que se observa na pratica quanto ao AME,
suscitando a necessidade de repensar a forma de como tais
orientagdes estdo sendo transmitidas. E de responsabilidade
da enfermagem promover os sentimentos de competéncia e
de confianga na mae, refor¢ando a valiosa contribuigdo que
a amamentacdo tras a saude e ao bem-estar do binémio
mae-filho. No entanto, apesar de todos os esforcos da
enfermagem, a introdugdo da alimentagdo artificial ainda ¢
um problema de Satde Publica, e continua sendo um grande
desafio a ser vencido pelos profissionais que militam na area
da satde.
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O acolhimento em saude ¢ uma tecnologia leve ou relacional
permeada pelo didlogo em que vai se estabelecendo um
vinculo entre profissional-paciente. De acordo com a
literatura, “Acolher significa oferecer ou obter refugio,
protecdo, ou conforto fisico; proteger (-se), abrigar (-se),
amparar (-se)”." O acolhimento é considerado para além da
influéncia do contexto fisico onde o cuidado se da, uma vez
que, um ambiente acolhedor se objetiva em um conjunto de
agoes, dentre elas, na construgio da relagdo com o outro, em
que o profissional de satide através dessa tecnologia ¢ de
seus conhecimentos técnicos-cientificos, busca identificar os
problemas e as possiveis necessidades do paciente.? Nesse
sentindo, o acolhimento deve ser uma habilidade para o
cuidado e para exercicio profissional do enfermeiro.
Entendendo-se que se faz necessario acompanhar a evolugao
cientifica da enfermagem nessa area em ascensdo do
cuidado humano, esse estudo teve como objetivo identificar
e categorizar as publicagdes da enfermagem nos ultimos
cinco anos, que apresentam como tema central o
acolhimento em saude.

Metodologia

Trata-se de um estudo de revisdo de literatura. Esse estudo
foi constituido a partir do levantamento bibliografico de
todos os artigos publicados por enfermeiros entre os anos de
2007 a 2012, disponiveis na biblioteca virtual SCIELO. Para
o levantamento de dados foi utilizado como descritor:
acolhimento em satde. Inicialmente foram encontradas 109
produgdes com a palavra-chave citada. Dessas produgdes,
foram selecionadas 06, por se encaixarem nos seguintes
critérios de inclusdo: constituir de pelo menos um autor da
area de enfermagem; periodo de publicacdo, nos ultimos 05
anos (2007-2012); e abordagem temadtica, tendo como tema
central o acolhimento em saude. Os artigos foram
organizados em 05 quadros distintos, de acordo com as
categorias: titulo do artigo e resultados transformando-os em
recortes, afim de que fossem analisados pelos leitores;
titulagdo profissional dos autores; ano de publicagio,
publico-alvo do estudo e niveis de atengdo a satide em que
foi realizado o estudo (primario, secundario ou terciario).

Resultados e Discussao

De acordo com os resultados obtidos, as producdes sobre
acolhimento em satde sdo prevalentes por enfermeiros
Doutores e Graduados. Em 2008 houve uma valorizagao por
parte dos enfermeiros envolvendo essa tematica, persistindo
o mesmo numero de publicagdes no ano subsequente.
Entretanto observa-se uma queda no niimero de estudos no
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ano de 2010, regredindo para nenhum estudo publicado nos
anos de 2011 a 2012. As producdes seclecionadas
mencionavam as areas que se inseriam, sendo a maioria
relacionada a satide das pessoas em geral ndo especificando
adultos ou criangas. Outro resultado que chama a atengdo ¢
o fato de o tema inserir-se essencialmente no nivel primario
de atencdo, seguidos do nivel secundario e terciario. Este
fato pode demonstrar que ha dificuldade de estabelecimento
de tecnologias relacionais em determinados tipos de servigos
de saude devido a logica e protocolos de atendimento
utilizados, os quais enfatizam técnicas e procedimentos,
além de apresentarem uma clientela rotativa, e nem sempre
um tempo suficiente para o surgimento dessa relagdo.
Estudos indicam que, para que haja um cuidado de
enfermagem eficiente e de qualidade, ¢ necessario
considerar o acolhimento como aspecto essencial a relagdo
humano-humano, seja em qualquer nivel de atengdo a
saude?, pois, “quando respeitamos a individualidade dos
sujeitos que cuidamos, humanizamos nosso trabalho e nos
humanizamos também”." Portanto, enquanto tecnologia leve,
o acolhimento em saude, precisa deixar de ser um problema
de recepgdo, tornando-se de fato, objeto da pratica da
enfermagem.

Conclusoes e Perspectivas

As publicagdes analisadas denotam que este ¢ um tema que
ainda suscita muita discussdo, apesar de a tecnologia estar,
hoje, cada vez mais inserida nas muitas formas de relacoes
entre os seres e, destes, com o ambiente. O desafio estd em
promover e¢/ou adequar a inser¢do do acolhimento na pratica
em saude no cuidado em enfermagem, como também
desenvolver novas pesquisas sobre a tematica a fim de
produzir os mais novos saberes, conceitos, reflexdes sobre o
uso das tecnologias das relagdes nas demandas sociais da
contemporaneidade.
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O estagio de complexas modificagdes individuais
vivenciadas pelo individuo, caracterizando-se por periodos
desafiadores, onde o ser humano enfrenta significativas
mudangas, dentre elas bioldgicas, psicologicas ¢
socioecondmicas, expressa-se O que se conceitua por
adolescéncia ", Periodo este interposto entre a infancia e a
fase adulta que por longo periodo permaneceu no
desconhecido . No Brasil, o Ministério da Saude — MS
considera adolescentes, individuos com faixa etaria
compreendida entre os 10 e 19 anos, 11 meses e 29 dias de
idade, critério este proposto pela Organizagdo Mundial de
Satude (OMS). No entanto percebe-se uma lacuna nas acdes
desenvolvidas pelos profissionais de saude, uma vez que os
adolescentes ndo aderem as praticas assistenciais
desenvolvidas pela atenc¢do primaria, o que tem desfiado a
Estratégia de Saude da Familia em vincular os adolescentes
as agdes propostas . Assim, é de grande relevancia que o
setor satide busque sistematizar praticas integrais que visem
diminuir esses vazios assistenciais, com a implementagdo de
estratégias nos locais em que o adolescente ja se encontra no
cotidiano, como a escola !

Metodologia

A pesquisa aqui delineada caracteriza-se como sendo um
estudo descritivo-exploratorio com abordagem qualitativa.
Vale destacar que a pesquisa descritiva busca registrar,
analisar e correlacionar fatos ou fendmenos, sem, portanto,
manipula-los . A opgdo pela pesquisa exploratoria pauta-se
no feito de que essa pesquisa na maioria dos casos envolve
entrevista com pessoas que tiveram experiéncias praticas
com o problema pesquisado.

Resultados e Discussao

Preliminarmente, vale salientar que o projeto encontra-se em
fase de execugdo, sendo assim, podemos considerar que a
partir da revisdo bibliografica ja executada, estamos
considerando inicialmente a escola como um espaco de
desenvolvimento das capacidades cognitivas e educacionais
capaz de desenvolver agdes que contribuam para o
desenvolvimento maturacional dos adolescentes em relagdo
a manutencdo do seu estado de saude. Neste sentido, a
fungdo social da escola atinge um nivel de exceléncia capaz
de contribuir com o desenvolvimento de pratica educativas
nutricionais no ambito da promogdo da satide. Neste sentido

a participagdo e atuagdo de uma equipe interdisciplinar que
envolva professores e profissionais da saude possibilitara
um maior desenvolvimento de praticas preventivas em
relagdo a satide dos adolescentes no Ambito da escola. ['*

Conclusoes e Perspectivas

Ao longo do desenvolvimento desse projeto de pesquisa,
observa-se a preocupagdo do setor satide em atuar de forma
significativa na promo¢do da satde do adolescente, por
questdes de vulnerabilidades social e pessoal, assim ¢
necessario destacar que promover saude para adolescentes
ndo se faz sem que fortes lagos intersetoriais se estabelegam
e abram canais entre o setor saude e a participagdo ¢
colaboracao de outros setores, e da propria
comunidade, especialmente das pessoas jovens e suas
familias.
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A depressdo pods-parto ¢ um transtorno acompanhado de
manifestagdes biopsicossociais associadas a ocorréncia de
eventos estressantes, possui sintomas multivariados e ¢
investigada como um tipo de depressdo’. O objetivo desta
pesquisa consiste em analisar a importancia do enfermeiro
nas acdes ¢ intervengdes acerca da prevencdo da depressdo
pos-parto. Com isso percebe-se a importancia de um contato
mais proximo da enfermagem com a puérpera, para que
aconteca uma possivel percepgao de algumas manifestagcdes
associadas a depressdo pos-parto, onde o profissional possa
intervir acompanhando e orientando a paciente nessa fase
em que ela se encontra, evitando a complicagdo do quadro®3.
Para muitos psiquiatras, as alteragdes mentais que ocorrem
durante a gravidez ndo tem especificidade. Trata-se, na
generalidade dos casos, de disturbios funcionais ligados a
variagdes caracterologicas, de indole essencialmente
psicopatica ou neurética, semelhantes ao que se passam
durante o ciclo menstrual’. No puerpério imediato podem
ocorrer manifestagdes depressivas que se manifestam por
melancolia temporaria e até por depressio incapacitante’. A
relevancia deste estudo ¢ pela necessidade de conhecer esta
realidade e ter um olhar vigilante sobre esses sintomas, visto
que o enfermeiro ¢ quem acompanha a mae ¢ o filho no
puerpério na maioria das consultas de puericultura®.

Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisdo bibliografica de carater
qualitativo e pesquisas em artigos cientificos durante o
periodo de maio a agosto de 2013. As fontes foram a base de
dados pesquisados no MEDLINE, LILACS e SCIELO, com
os seguintes descritores: depressdo poés-parto, saude da
mulher, puerpério; Como também foi utilizado 02 livros de
acervo particular: Rezende Obstetricia ¢ Obstetricia Basica.
O processo de inclusdo foram 03 artigos que focavam no
assunto do cuidar a mulher com depressdo pds-parto e que
foram escritos a menos de oito anos € que estivessem em
portugués.

Resultados e Discursoes

O profissional da saude deve ser treinado para ver tanto a
mulher, quanto o bebé que ira nascer. E um periodo em que
a mulher fica fragil, principalmente psicologicamente®. Sua
cabeca se torna uma tempestade sem resposta. E nesse ponto
que entra a percep¢do profissional do enfermeiro como
através de auto percepcdo e participagdo-relacionamento,
sdo através de seu contato com a puérpera € com oS
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familiares da mesma que deve procurar através da entrevista
mensal descobrir como estar a paciente em seu ambito
familiar e colocar em pratica interveng¢des puerperais, quer
dizer colocar em pratica as interven¢des maternais em
puerperais!. Em todos os artigos lidos foi visto que existe em
déficit muito grande quanto ao enfermeiro e puerpério,
sendo que o ponto principal é a depressdo pds-parto,
precisa-se de mais empenho governamental e dos
profissionais de saude, pois, a DPP é um problema que estar
dentro do diagnostico de enfermagem, pode ser evitada ou
controlada com o apoio do enfermeiro que ira orientar os
familiares®.

Conclusoes e Perspectivas

A depressdo puerperal consiste numa expressdo de
sofrimento e da dor humana, atinge um significativo nimero
de mulheres mundialmente. A mulher que esta sofrendo de
DPP corre o risco de suicidio como em qualquer outra
situacdo depressiva, as relagdes interpessoais sdo
conturbadas, pode haver ruptura no relacionamento
conjugal, o relacionamento “mae-bebé” ¢ prejudicado
alterando o comportamento do bebé. Diante do que foi
observado percebeu-se que através de trabalhos como esse, ¢
possivel disseminar conhecimento acerca de uma tematica
tdo presente nos dias de hoje, o cuidar a mulher com
depressdo pods-parto, para que assim mais profissionais da
equipe de enfermagem e de demais equipes da area da satde
tenham um conhecimento sobre as a¢des de enfermagem
que possam ser realizadas frente ao cuidar a mulher com
DPP. O que se entende ¢ que a importancia maior ¢ a
gravida-feto e depois o recém-nascido e a mée deixa de ser
importante? Esse € o ponto principal deste estudo a puérpera
tem que continuar sendo analisada e consultada pelo
enfermeiro.
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Introducio

Sdo notorias as dificuldades em obter doadores saudaveis e
habituais, que realizem uma doagdo de sangue regular ¢ de
boa qualidade, visto que hd um elevado niimero de doadores
considerados inaptos. Um dos problemas dos servigos de
hemoterapia se refere as dificuldades de obter doadores com
perfil correspondente aos critérios de triagem que atenda a
demanda das necessidades da seguranga transfusional. E
relevante uma elaboragdo mais criteriosa de captacdo de
doadores clinicamente aptos e habituais que retornem
periodicamente ao Hemocentro, e a sensibilizacdo a
populag@o para garantir um fluxo continuo aos demandantes.
Objetiva-se conhecer o perfil do doador classificado como
inapto clinico temporario no Hemocentro de Iguatu.

Metodologia

E um estudo quantitativo, descritivo, retrospectivo
documental. A populacdo do estudo é composta pelos
candidatos que, apds submetidos a triagem clinica, foram
classificados como doadores inaptos temporarios, no
Hemocentro Regional localizado na cidade de Iguatu — CE.
Considerando que o numero de candidatos a doagdo de
sangue no ano de 2011 foi composta por 6.013 pessoas ¢ o
percentual de candidatos classificados como inaptos no
Estado do Ceara no mesmo ano foi de 22,7% [1], para um
erro amostral de 5% e nivel de confianga de 95%, a amostra
do estudo foi calculada por meio da seguinte equagao [2]:

B N.Z%p.(1—p)
N (I—p)+et(N—1)

Figura 1 — Célculo amostral
Fonte: SANTOS, 2012

Onde n é o tamanho da amostra, N é o tamanho da
populagdo, z ¢ o nivel de confianga, p é a prevaléncia do
evento, e erro amostral e p verdadeira probabilidade do
evento. Finalizou uma amostra de 100 candidatos, os quai
foram submetidos aos critérios de inclusdo e exclusdo. Os
dados foram coletados nos prontudrios destes doadores e o
instrumento de coleta de dados foi um formulério contendo
as seguinte variaveis: Sexo; Idade; Naturalidade; Estado
Civil; Profissdo; Raca; Grupo Sanguineo e Causa da
inaptiddo temporaria. Os dados foram organizados pelo
programa Microsoft Office Excel 2007, onde os percentis
serdo representados nos graficos e tabelas de forma absoluta

e relativa. Apos a andlise estatistica descritiva, foi
interpretado com base no referencial bibliografico pertinente
ao tema.

O grupo sanguineo mais prevalente no estudo foi do tipo O
positivo; a maioria dos candidatos foi do sexo masculino;
tendo como principais inaptiddes tempordrias o
comportamento sexual de risco e os multiplos parceiros
sexuais no periodo de um ano somando 12%. Entre as
mulheres, constatou-se o nivel de hematdcrito/hemoglobina
abaixo dos valores aceitaveis para a doagdo, com 20%. As
demais inaptiddoes foram pressdo arterial acima do nivel
aceitavel (13%); uso de medicamentos (10%); estado gripal
(8%); pressdo arterial abaixo do nivel aceitavel (6%), dentre
outras.

Concluiu-se que compreender o processo da doacdo de
sangue ¢ o perfil dos candidatos ¢ essencial para a melhoria
da qualidade do sangue ¢ a captacdo de doadores, bem como
identificar caracteristicas que nos permitem conhecer as
varidveis  socioepidemioldgicas que influenciam na
qualidade da satde e nas desigualdades de satde da
populagdo.

[1] BRASIL. Secretaria de Atencdo a Saude.
Coordenacao-Geral de Sangue ¢ Hemoderivados. Caderno
de informagdo. Sangue e hemoderivados: producdo
hemoterapica: ~ Coordenagdo-Geral de  Sangue e
Hemoderivados. — 4. ed. — Brasilia : Ministério da Saude,
2011

[2] SANTOS, G. E. de O. Calculo amostral: calculadora
on-line. Disponivel em: http://www.calculoamostral.vai.la.
Acessado em: 18/09/2012.
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Compreende-se a adolescéncia como um
periodo da vida marcado por mudangas
biopsicossociais, os traduzindo como sujeitos
importantes em um processo educativo. A este
respeito, ao entender que ¢ necessario produzir
um espaco de discussdo ja que o saber ndo ¢é
absoluto e este deve ser constantemente
construido e reconstruido, aos facilitadores de
um processo de ensino e aprendizagem, pode-se
recorrer a abordagem de tematicas que facilitem
este processo de interacdo'. Ademais,
compreender a real necessidade dos
adolescentes, parece ser um desafio na
implantagdo e sistematizac¢ao de acdes em saude
com foco neste publico®. A partir deste contexto,
este estudo objetiva relatar a experiéncia de um
encontro educativo mediada por académicas de
enfermagem realizado com adolescentes sobre a
tematica de afetividade na adolescéncia.

Metodologia

A oportunidade de socializar a experiéncia
vivida conduz a metodologia do tipo relato de
experiéncia. O encontro foi mediado pelas
facilitadoras com adolescentes, no periodo
vespertino. Os dados foram coletados através da
observacdo durante o desenvolvimento da
atividade educativa. Os materiais utilizados na
confeccdo do encontro foram uma caixa de
papeldo, espelho, cartolinas e pincéis, video
educativo.

Resultados e Discussao

O encontro contou com a participagdo de 21
adolescentes na faixa etaria de 15 a 19 anos.
Destes, nove eram adolescentes do sexo
masculinos ¢ os demais do sexo feminino. O
local estava decorado com baldes de assopro
coloridos.  Desta  forma, apo6s devida
apresentagdo das facilitadoras do processo
educativo a fim de que se estabelecesse uma
relacio de vinculo entre os participantes,
procedeu-se  com atividades educativas,
constituidas pelas seguintes metodologias: uma
caixa com uma suposta foto em seu interior de
uma pessoa muito importante. Cada participante
deveria abrir seu conteido e descrever
caracteristicas desta suposta pessoa, sem,

contudo, revela-la. Sucessivamente, cada
integrante realizou esta descri¢do. Ao final fora
revelado que na verdade, a foto era um espelho
que refletia o proprio participante, valorizando
as caracteristicas individuais destes. A seguir, 0s
integrantes foram divididos em dois grupos:
Homens ¢ Mulheres. A finalidade era para que
pudessem elaborar em folhas de cartolinas e
com o auxilio de pincéis as vantagens e
desvantagens de serem seu sexo oposto. No
momento da exposi¢do, muitas risadas e
discussdes pertinentes sobre como o outro
individuo percebe o sexo oposto. A seguir,
apresentou-se uma sessdo coordenada mediada
pelas facilitadoras e discussdo da tematica sobre
a afetividade na adolescéncia com os
participantes. Verificou-se uma participagdo
efetiva do que esteva sendo exposto com uma
discussdo da tematica entre o0s proprios
adolescentes. Para a finalizagdo do encontro,
langou-se um video que apresentara as vivéncias
de adolescentes e um lanche nutritivo para os
participantes.

Conclusoes e Perspectivas

Através da realizagdo deste processo educativo
direcionados aos adolescentes foi possivel
verificar a importancia que este processo produz
na discussdo de tematicas referentes a saude
deste grupo. Neste sentido, deve ser
continuamente encorajado no sentido de se
permitir a promogdo da satde e prevencgdo de
doengas a estes, evidenciado o papel da
enfermagem nas atividades de educagdo em
saude.

[1] NEPOMUCENO, C.C. et al. Cuidar por meio da
educacdo: a extensdo universitaria e a promogdo da
saude de adolescentes e jovens. Em Extensio,
Uberlandia, v. 12, n. 1, p. 150-158, jan. / jun. 2013.
[2] Coelho, MM.E.C. et al, “Papo Irado™:
Tecnologia de educacdo popular em saude com
adolescentes. Rev APS; v. 14, n4, p. 502-506,
out/dez, 2011
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Introducio

A hipertensdo arterial (HA) ¢ um importante fator de risco
cardiovascular (FRCV) e sua alta prevaléncia mundial
aumenta a probabilidade de desfechos circulatorios fatais
e/ou nao-fatais. Esses fatores estdo intrinsecamente
associados a modifica¢do no perfil da populagdo brasileira
com relacdo aos habitos alimentares ¢ de vida, o que indica
uma exposicdo cada vez mais intensa a riscos
cardiovasculares [1].

A Enfermagem tem fundamental importancia quando atua
na detec¢do precoce da presenca dos fatores de risco,
possibilitando o planejamento e a implementacdo de
programas intervencionistas e preventivos direcionados a
reducdo da probabilidade da manifestagio das DCV
futuramente.

Diante deste contexto, objetivou-se realizar um
levantamento dos fatores de risco cardiovascular em
moradores do distrito de Campo Alegre.

Metodologia

Trata-se de um estudo descrito, quantitativo realizado no
Campo Alegre, distrito da zona rural do municipio de
Crato-CE, com 43 moradores da comunidade. A coleta de
dados ocorreu no dia 15 de agosto de 2013, durante as
festividades religiosas para a padroeira da comunidade.

O levantamento dos dados correspondeu a verificagdo da
pressdo arterial, mensuragdo de circunferéncia abdominal
(CA), peso e altura, com posterior calculo do Indice de
Massa Corporal (IMC).

Apos a verificacdo dessas medidas, as académicas de
enfermagem orientavam os individuos sobre os riscos
cardiovasculares, ressaltando a importancia da prevengdo e
da adesdo ao tratamento da hipertensio e diabetes de
maneira correta.

Resultados e Discussao

Foram avaliados 43 sujeitos, com idade variando entre 16 e
82 anos (média de 50,9 anos + 19,6). Observou-se a
prevaléncia de homens (51,2%) na avaliagdo (24 homens ¢
19 mulheres). Na aferi¢@o da pressdo arterial, obteve-se uma
média de 131,3 x 82,7 (DP = 19,6 x 16,5). Ressalta-se que
dos15 idosos avaliados, sete apresentaram alteragdo de PA
segundo a classificagdo das VI Diretrizes Brasileiras de
Hipertensdo (DBH) [2]. Em relacdo aos adultos jovens,
percebeu-se que entre os de idade entre 16 e 22 anos, a
maioria apresentou pressdo arterial elevada. Quanto a
mensuragdo da circunferéncia abdominal todas as mulheres
avaliadas apresentaram CA acima dos padrdes
recomendados pelas VI DBH [2] (com média de 98,28 cm).

Ja para os homens, a média encontrada foi de 90,11 cm e
apenas quatro deles estdo acima dos padrdoes da
normalidade. A média total para a CA foi de 93,9 cm (DP =
11,64). Além desses dados, obteve-se uma média de IMC
total de 25,8kg/m*> (DP = 4,35) indicativo de sobrepeso. A
média do IMC das mulheres foi de 26,86 kg/m* indicando
peso acima dos padrdes adotados em 63,15% delas ¢ a
média geral dos homens foi de 24,86kg/m* (54,54% estio
com sobrepeso/obesidade). De posse desses dados,
observou-se que as mulheres estdo mais predispostas aos
riscos cardiovasculares que os homens, assim como, a
populagdo jovem em relacdo aos idosos. Durante as
orientagdes percebeu-se o déficit de conhecimento desta
populagdo em relagio a prevengdo das doencas
cardiovasculares, como também da importancia da adesdo
ao tratamento.

Conclusoes e Perspectivas

Identificados os fatores de risco predisponentes as doengas
cardiovasculares na populagdo investigada, bem como a
identificacdo das duvidas em relacdo aos habitos de vida
modificaveis e saudaveis, nota-se a necessidade da
realizacdo de atividades interventivas no ambito da saude
cardiovascular, tornando-se proposta para um segundo
momento com atividades de educagdo em saude. Diante
desta experiéncia, as académicas puderam perceber a
importancia de o enfermeiro estar envolvido com a
comunidade, a fim de identificar e intervir nas suas
principais necessidades em saude, contribuindo com agdes
de promogao da saude.
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