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APRESENTACAO

Reabilitar € um trabalho interdisciplinar e pressupfe que o sujeito cuidado
aprenda a cuidar de si, identifigue seus limites e possibilidades, desenvolva

alternativas de agédo, de empoderamento e participacao.

Nesta perspectiva o Departamento de Enfermagem Geral e Especializada da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo (EERP
- USP) tem a satisfacdo de promover o |l SEMINARIO INTERNACIONAL DE
ATUALIDADES EM ENFERMAGEM DE REABILITAC;AO.

Esse evento ocorreu no periodo de 09 a 11 de novembro de 2017, no Campus
Universitario da USP, em Ribeirdo Preto, e foi direcionado a todos os
profissionais e estudantes de enfermagem e demais é&reas da salde
interessados em reabilitacdo para refletir e debater o tema: autonomia,
tecnologias e participacdo, no ambito do cuidado e das pesquisas em diversas
areas em que a enfermagem de reabiltacdo atua (Reabilitacdo

neuropsicomotora, cardiaca, oncoldgica, entre outras).

Ressalta-se que esse seminario teve inicio em 2015, por iniciativa de um grupo
de pesquisadores em enfermagem de reabilitacdo, organizado pelos docentes
do Curso de Enfermagem da Universidade Federal de Santa Catarina,
Floriandpolis. Em 2016, o Il SIAER foi realizado em Viseu - Portugal, com o apoio
da Associacdo Portuguesa de Enfermeiros de reabilitacdo (APER) e cumprindo

a expectativa o evento sera sediado em Ribeirdo Preto na EERP - USP em 2017.
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Programacao

09 de Novembro de 2017

Horario

08h:00 -
08h:30

08h:30 - Solenidade de Abertura AUDITORIO 1

09h:00

09h:00 -
10h:00

10h:00 -
10h:20

10h:20 -
12h:00

12h:00 -
13h:30

13h:30 -

14h:30 CORREDORES (sala vinho até auditorio

14h:30 -

15h:30 Consultoria de imagem inclusiva - novos

Atividade

Inscri¢gbes/credenciamento - SALA 7

Mesa redonda: Enfermagem de
reabilitacdo em diversos contextos
(condicbes cronicas): realidades e
desafios

AUDITORIO 1

Coffee break - SALA DE EVENTOS

Mesa redonda Internacional:

A atuacdo da APER (Associacao
Portuguesa de Enfermeiros de
Reabilitacdo) e do enfermeiro de
reabilitacdo em Portugal
AUDITORIO 1

Almoco

Desfile moda inclusiva

1)
Mesa redonda: Moda inclusiva e

Palestrantes e Mediadores

Prof® Dr2 Lidia Rossi (diretora da
EERP)

Prof® Dr2 Pedro Palha (Presidente da
Comissao de Pds-Graduacéo)

Prof® Dr2 Marcelo Riberto (Diretor do
Centro de Reabilitacdo do HC)

Prof? Dr? Fabiana Faleiros (EERP -
USP)

Convidados:

Prof® Dr? Rosana Dantas (EERP -
USP)

Dr2 Naira Favoretto (gerente de
enfermagem do Hospital SARAH)
Prof? Dr? Marislei Panobianco (EERP
- USP)

Mediadora: Prof? Dr? Fernanda
Gimenes (EERP - USP)

Convidados:

Profa Dr. Maria Manuela Martins
(Universidade de Porto - Portugal)
Ms. Isabel Ribeiro (Presidente da
Associacao Portuguesa de
Enfermeiros de Reabilitacéo)
Mediadora: Profa Dra Adriana Tholl
(UFSC)

Mediadora: Gabriela Sanches
(coordenadora do concurso de moda
inclusiva)

Profa Dra Ana Cristina Mancussi e
Faro (EE - USP)
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paradigmas de estilo e moda.

AUDITORIO 1 Gabriela Sanches (Secretaria de
Estado dos Direitos da Pessoa com
Deficiéncia)
Moderadora Profa Dra Thais Gozzo
(EERP - USP)

15h:30 - Coffee break - SALA DE EVENTOS
16h:00

16h:00 - Sessdes Coordenadas
18h:00 SALAS4,5,6,7 e 10B

10 de Novembro de 2017

Horério Atividade Palestrantes e Mediadores

08h:00 - Visitas coordenadas Monitores:

10h:00  Centro de Reabilitacdo Lucy Montoro CER Lucy Montoro: Talita
REMA (Nducleo de Ensino, Pesquisa e Morais
Assisténcia na Reabilitacdo de Mastectomizadas) REMA: Carol Sipoli/Julia
EERP - laboratorios de simulacéo e EERP: Rosana Pereira

multidisciplinar
10h:00 - Coffee break - SALA DE EVENTOS

10h:20
10h:20 - Mesa redonda: Experiéncias de reabilitacdo e 0 Aracele da Silva Nascimento
12h:00  papel da enfermagem nas perspectivas dos Valéria REMA
pacientes Ana Lducia (IAM)
AUDITORIO 1 Moderadora: Profa Dra

Soraia Rabeh (EERP - USP)

12h:00 - Almoco
13h:30

13h:30 - SessBes Coordenadas
15h:00 SALAS4,5,6¢e7

15:00 -  Coffee break - SALA DE EVENTOS
15:20

15h:20 - Mesa Redonda: Enfermagem de reabilitacdo e o Prof? Dr? Fabiana Faleiros
16h:20  uso de tecnologias para promover autonomiae  (EERP - USP)

participacdo Profé Dr2 Marla Andreia
AUDITORIO 1 Garcia de Avila (UNESP -
Botucatu)

Moderadora: Profé Dr2 Carina
Marosti (EERP - USP)
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16:20 -  Apresentacdo do Coral do REMA
16:40 AUDITORIO 1

16h:40 -  PremiacGes e encerramento do evento
17:15 AUDITORIO 1

E autorizada a reproducéo e divulgacio do contelido abaixo, desde que sejam
referenciados os devidos autores dos trabalhos enviados e que se encontram
neste documento.

NAO HOUVE ALTERACOES EM NENHUM DOS RESUMOS LISTADOS
ABAIXO. ESTES SE ENCONTRAM DA MESMA FORMA QUE FORAM
SUBMETIDOS, INCLUINDO A GRAMATICA, O CONTEUDO E A EDICAO DOS
RESUMOS. A COMISSAO ORGANIZADORA, PORTANTO, NAO REALIZOU
NENHUMA MODIFICACAO NOS  TRABALHOS ENVIADOS E
APRESENTADOS NESTE EVENTO.
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RESUMOS

EIXO 1: Reabilitacao Neuroldgica
(NeuropsicComMotora).....ccceceveenieeeirieieeeeeenne, 10

1.1: Escala Gugging Swallowing Screening (GUSS) - Contributo para a

validacdo cultural e linguistica para Portugal

1.2: Apoio Social e Autoestima de pessoas com Lesdo Medula Traumatica:

Avaliacéo para subsidiar as intervencdes de enfermagem de reabilitacao

1.3: Validagdo do Instrumento baseado no Core set da Classificagao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) para

individuos com Lesédo Medular Aguda Traumaética

1.4: Validacdo de escala de autoconfianca para paciente e cuidador

para realizacdo do cateterismo urinario intermitente

1.5: AVC, Conhecer e agir na comunidade
1.6: Avaliacdo da resiliéncia em pessoas com Les&o Medula Traumatica:

Subsidios para assisténcia de enfermagem de reabilitacéo

1.7: Anédlise de forca muscular de rotadores mediais e laterais do ombro
hemiplégico em individuos com Acidente Vascular Cerebral

1.8: Influéncia de fatores genéticos e ambientais na dor lombar no Brasil:

andlise preliminar com gémeos do Registro Brasileiro de GEmeos

1.9: Manejo do intestino neurogénico em pacientes com mielomeningocele:

revisao sistematica
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1.10: Cenario cientifico da participacdo e autonomia de individuos com

Lesdo Medular Espinhal
EIXO 2: Reabilitacao Cardiaca..................... 28

2.1: Reabilitacdo Cardiovascular: a¢cdes educativas propostas pelo

enfermeiro
2.2: Qualidade de Vida Ap6s Evento Coronario

2.3: Evolucédo po6s-operatéria mediata de pacientes submetidos a cirurgias
cardiacas para correcdo de valvopatias.

2.4: Impacto da valvopatia no cotidiano dos pacientes em pré-operatério de

cirurgia cardiaca.

2.5: Atividade fisica ap6s intervencdo coronaria percutanea: validacao de

aparéncia e contetdo de um material educativo

2.6: Protocolo profilatico de Tromboembolismo venoso na reabilitacdo pos

operatéria

2.7: Avaliacdo da qualidade de vida relacionada a saude de pacientes
portadores de marcapasso.
2.8: Evolucédo pds-operatdria mediata de pacientes submetidos a cirurgia

de revascularizacdo do miocardio.

EIXO 3: REABILITACAO ONCOLOGICA.....42

3.1: Estudo de caso: O uso da acupuntura na neuropatia periféricainduzida
por quimioterapia

3.2: O Qigong na reabilitacdo de pacientes com cancer. uma revisao
integrativa
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3.3: A acupuntura na reabilitacdo da neuropatia periférica em pacientes
submetidos a tratamento quimioterapico

3.4: Relato de experiéncia: O uso da acupuntura em um grupo de
reabilitacdo oncoldgica

3.5: Efeitos da acupuntura na reabilitacdo de pacientes com cancer

3.6: Tecnologias em saude utilizadas na reabilitacdo de mulheres com
cancer de mama

3.7: Prevencdo e reabilitacdo de neutropenia febril induzida pela
guimioterapia: uma reviséo integrativa

3.8: Cuidados de pacientes oncolédgicos: reabilitacdo ap6s a colostomia
3.9: Cuidados paliativos oncoldgicos e a reabilitacdo paliativa
3.10: Reabilitacdo no pés-operatério de cirurgia oncoldgica: relato de

experiéncia

3.11: Relaxamento com visualizacdo guiada na reabilitacdo do paciente em
tratamento quimioterapico

3.12: Reabilitagdo de mulheres com cancer de mama: utilizag&o do coping
religioso espiritual

3.13: Redes de apoio nareabilitacdo de mulheres com alopecia devido aos
tratamentos do cancer de mama

EIXO 4: REABILITACAO E O USO DE
TECNOLOGIAS. ..., 61

4.1: Construcdo de tecnologia educativa lddica na orientagdo ao
cateterismo intermitente limpo

4.2: Promocao de participacao de pessoas com lesdao medular em estudos
cientificos: utilizacdo de uma rede social virtual para pessoas com
deficiéncia

4.3: Midias Sociais como Ferramentas de divulgacdo de uma Plataforma
social virtual para pessoas com deficiéncia
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4 .4: Diario da Laura: Conhecendo a hidrocefalia e seu tratamento

4.5: Andlise da acessibilidade, acessos e certificagcdes das informacgdes de
um férum virtual de saude

4.6: Traducao paralingua portuguesa do data set trato urinario inferior para
pessoas com lesdo medular

4.7: Uso da tecnologia no treino de cateterismo intermitente técnica limpa:
relato de caso

4.8: Independéncia funcional da pessoa com Lesdo Medular (RLM): do
trauma a primeira internacéo

4.9: Cuidados com a pele no Diabete Mellitus: reabilitacdo por
oxigenoterapia em camara hiperbérica

4.10: Tecnologia e educacdo em saude: avaliacdo dos acessos de uma
revista em quadrinhos digital

4.11: Plataforma social virtual “D+eficiéncia”: ferramenta para obtencéo de
informacdo em saude, reabilitacéo e participacéo social para pessoas com
deficiéncia e seus familiares

4.12: Rede social virtual Demaiseficiencia.com

EIXO 5: ACESSIBILIDADE E
ENVELHECIMENTO.......ccoii 34

5.1: Perfil epidemioldgico do idoso atendido na atencdo primaria: subsidios
para o planejamento dos cuidados de enfermagem de reabilitagéo
5.2: Saude e Estilos de Vida dos idosos em Estruturas Residenciais no

Alentejo

EIXO 6: CUIDADOS DE ENFERMAGEM DE
REABILITACAO. ..o 86

6.1: Deficiéncia e Reabilitagdo: um componente curricular necessario
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6.2: Implantacéo do protocolo de decubito ventral para tratamento de lesé&o
por presséao.

6.3: Vulnerabilidade, prevencéao e reabilitacdo das infeccdes sexualmente
transmissiveis: enfoque para os cuidados de enfermagem

6.4: Assisténcia de enfermagem ao paciente com sindrome do
encarceramento: Um Relato de Experiéncia
6.5: Projeto Preparando a volta para casa

6.6: Autonomia: uma capacidade multidimensional

6.7: Atividades que contribuem para a qualidade dos cuidados: percecao
dos enfermeiros especialistas em enfermagem de reabilitacao

6.8: Aspectos que influenciam na adeséo a reabilitagdo no quotidiano de
pessoas com Lesdo Medular e de suas familias

6.9: Evidéncias de Lesé&o por Pressdo em pacientes com Lesdo Medular
6.10: Incapacidade Funcional - Uma Consequéncia dos Acidentes de
Transito para Motociclistas com Lesdes de Extremidades

6.11: A Acupuntura como um acrescente na reabilitacdo do doente com
Cervicalgia crbnica

6.12: Orientagdes concetuais dos enfermeiros especialistas em
enfermagem de reabilitagao

6.13: Percepcdo de graduandos de enfermagem sobre a disciplina
Reabilitagdo na Lesdo Medular (RLM)

6.14: Hipertenséao e Diabetes em Idosos acometidos por Acidente Vascular
Cerebral Encefalico: evidéncias epidemiolégicas para o processo de
reabilitacao

6.15: Teoria do alcance de metas para os cuidados de enfermagem de
reabilitacdo: um ensaio tedrico-reflexivo

6.16: Uso da escala “Pressure Ulcer Scale for Healing” (Push), para
avaliacéo de lesédo por pressao em uma pessoa com lesdo medular (LM):
Relato de Caso

6.17: Utilizacdo do Core set da CIF: Avaliagdo da funcionalidade de
individuos com lesdo medular ndo-trauméatica
6.18: Avaliacdo do risco para suicidio em pessoas com lesdo medular

traumatica: contribuicbes para intervencbes de enfermagem de
reabilitacao
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6.19: Desafios na socializagdo de criancas e adolescentes com
mielomeningocele
6.20: Assisténcia de Enfermagem ao paciente com paralisia cerebral

6.21: Conceitos fundamentais a pratica de enfermagem de reabilitacdo em
contexto hospitalar

6.22: Educacdo em saude como proposta de aprimoramento dos cuidados
de enfermagem a pacientes apresentando Leséo por Pressao

6.23: Programa de intervencao no ldoso - Enfermeiro de Reabilitacéo

6.24: Perfil dos usuarios de uma rede social virtual de saude e a realizacao
do cateterismo intermitente

6.25: Intervencbes de Enfermagem para a Prevencdo de Quedas em
Pacientes com Acidente Vascular Cerebral

10
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EIXO 1: Reabilitacao Neuroldgica
(neuropsicomotora)

11
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ESCALA GUGGING SWALLOWING SCREENING (GUSS) -
CONTRIBUTO PARA A VALIDACAO CULTURAL E LINGUISTICA
PARA PORTUGAL

Alexandra, Fernandes, RN, Especialista em Enfermagem de Reabilitacdo, Centro
Hospitalar Universitario do Algarve

Gorete Reis RN PhD Professora Coordenadora da Universidade de Evora *
*Universidade de Evora, greis@uevora.pt

Descritores: Transtornos da degluticdo, disfagia; avaliacao

Introducéo : A disfagia esta presente em diversas situacfes de salude-doenca,
mas a avaliacdo é negligenciada, repercutindo-se na seguranca do doente .
Urge usar ferramentas validas ? e adaptadas ao contexto portugués 3. A Gugging
Swallowing Screening (GUSS), mostra precisdo ao avaliar a degluticdo e a
distinguir o grau de severidade da perturbacdo °. Usar noutros contextos e
populacdes de estudos de validacédo e adaptacdo. Objetivo: Traduzir e adaptar
a escala GUSS e avaliar as propriedades psicométricas. Métodos: Estudo
metodoldgico de traducéo e avaliacdo das propriedades psicométricas da GUSS
numa amostra de 174 doentes agudos. Resultados: A incidéncia da disfagia foi
52,9%. A escala mostrou consisténcia interna (0,80 e de 0,82) e concordancia
inter-observadores (entre 0,818 e 0,905). A sensibilidade de 98,78% e
especificidade de 92,39% ( Curva ROC). Considera¢cdes Finais: A escala
GUSS na verséo portuguesa tem propriedades psicométricas excelentes, a ser
aplicada em fase aguda da doenca.

Referéncia Bibliogréficas

1-Jotz, GP; Dornelles, S. Disturbios da Degluticdo. Revista Hospital Universitario Pedro Ernesto,
(2012). Jul/Set , 70-76 pp.

2 Donovan, N. J., Daniels, S. K., Edmiaston, J., Weinhardt, J., Summers, D., & Mitchell,

P. H. Dysphagia Screening: State of the Art. Stroke, (2013). 44, 24-32 pp.

3 Dias, C. Functional Oral Intake Scale ( FOIS ): contributo para a validacdo cultural e linguistica
para o portugués Europeu. Santa Casa da Misericérdia de Lisboa. (2015).

4 John, J., Beger, L. Using the Gugging Swallowing Screen (GUSS) for Dysphagia Screening in
Acute Stroke Patients. The Journal of Continuing Education in Nursing, (2015). 46(3), 103-104

pp.
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APOIO SOCIAL E AUTOESTIMA DE PESSOAS COM LESAO
MEDULAR TRAUMATICA: AVALIACAO PARA SUBSIDIAR AS
INTERVENCOES DA ENFERMAGEM DE REABILITACAO

Mariele Lenhari Goncalves. Graduanda do curso de Bacharelado e Licenciatura em
Enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeiréo Preto da Universidade de S&o Paulo,
Ribeirdo Preto (SP), Brasil.

Adriane Aparecida Goncalves de Carvalho. Graduanda do curso de Bacharelado e
Licenciatura em Enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo, Ribeirdo Preto (SP), Brasil.

Fabiana Faleiros Santana Castro. Enfermeira. Professora Doutora do Departamento de
Enfermagem Geral e Especializada. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sé&o Paulo, Ribeir&o Preto (SP), Brasil.

Descritores: Lesdo Medular Traumética, Autoestima, Apoio Social

Introducdo: O acometimento por Lesdo Medular Traumatica (LMT) gera
interferéncias biopsicossociais, exigindo novo padrdo de vida com
aprendizagens que potencializam ou atenuam o0 processo de reabilitacdo e
adaptacdo®?. Assim, acredita-se que o apoio social e a autoestima sdo fatores
gue podem influenciar no processo de reabilitacdo. Objetivos: Avaliar o Apoio
Social e Autoestima de pessoas com LMT verificando se ha correlagdo entre os
dois no processo de reabilitacdo. Método: Aplicacdo da escala de Autoestima
de Rosenberg?® e da escala de Apoio Social de Griep (adaptada e validada para
o Brasil)* Resultados: Espera-se com os resultados, fornecer subsidios para a
assisténcia de enfermagem de reabilitacdo e embasamento para politicas
publicas visando participacdo das pessoas com deficiéncia na sociedade.

REFERENCIAS

1. Berto C, Barreto D. Pessoas com lesdo medular traumatica: as alteracdes
biopsicossociais e as expectativas vividas. Joagaba: Unoesc & Ciéncia — ACHS;
2011:2(2):174-183.

2. Schoeller S, Bitencourt R, Leopardi M, Pires D, Zanini M. Mudancgas na vida das pessoas
com lesdo medular adquirida. Revista Eletrbnica de Enfermagem. 2012;14(1):96-103.

3. Griep R, Chor D, Faerstein E, Werneck G, Lopes C. Validade de constructo de escala de
apoio social do Medical Outcomes Study adaptada para o portugués no Estudo Pro-
Saude. Cadernos de Saude Publica. 2005;21(3):703-714.

4. Dini, G, Quaresma M, Ferreira, L. Adaptacao cultural e validacéo da versao brasileira da
escala de auto-estima de Rosenberg. Revista da Sociedade Brasileira de Cirurgia
Plastica. 2004:4(19):41-52.
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VALIDACAO DO INSTRUMENTO BASEADO NO CORE SET DA
CLASSIFICACAO INTERNACIONAL DE FUNCIONALIDADE,
INCAPACIDADE E SAUDE (CIF) PARA INDIVIDUOS COM
LESAO MEDULAR AGUDA TRAUMATICA

Patricia Carla Vianna, Enfermeira, Graduada pelo Centro Universitario Bardo de Maua,
Doutoranda pela EERP-USP no Programa de Enfermagem Fundamental, Centro de
Reabilitacdo HCRP-USP.

Soraia Assad Nasbine Rabeh, Enfermeira. Prof. Dra. do Departamento de Enfermagem
Geral e Especializada da EERP-USP.

Juliana Nogueira Coelho, Fisioterapeuta. Doutoranda em Ciéncias pela Faculdade de
Medicina do Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo
(FMRP-USP). Especialista em Fisioterapia Neurofuncional.

Cintia Fernandes Baccarin Biaziolo, Enfermeira, Graduada pela pela Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto- USP, Especializagdo em Enfermagem em Oncologia
pela EERP, Mestre em Ciéncias da Saude, pelo Programa de Mestrado Profissional da
EERP-USP, Centro de Reabilitagdo HCRP-USP.

Marcelo Riberto, Médico Fisiatra. Prof. Dr. do Departamento de Biomecanica, Medicina
e Reabilitacdo do Aparelho Locomotor da FMRP.

Descritores: Traumatismos da medula espinhal, Estudos de Validacao,
Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude(CIF).

Introducéo: O Core set da CIF para lesdo medular aguda (CSLMA) apresenta-
se como ferramenta inovadora de avaliacao da funcionalidade de individuos com
lesdo medular traumatica (LMT). Objetivos: Produzir e validar instrumento
baseado no (CSLMA). Método: Estudo metodoldgico. A primeira etapa constou
da elaboracédo do instrumento seguida da valida¢éo de aparéncia e conteudo por
comité de especialistas. A validacdo semantica foi realizada em um pré-teste
com individuos com LMT. O instrumento foi composto de 13 categorias da CIF
relacionadas a funcdo e estrutura do corpo; atividades e participacéo,
perfazendo 109 itens. Resultados: Participaram treze especialistas na tematica,
enfermeiros, médicos e fisioterapeutas. A maioria tinha doutorado com
experiéncia clinica e atuacdo na docéncia. Houve predominancia do sexo
feminino, com idade de 30 a 39 anos. A concordancia entre os especialistas foi
de 70%. O pré-teste foi realizado com 10 individuos com até 6 meses de LMT
em um Centro de Reabilitagdo de um hospital de ensino no Brasil. Houve
adequacao da linguagem com substituicdo de termos para melhor compreensao
pelo publico alvo. Concluséo: A utilizagdo de instrumentos validados para
avaliacdo de funcionalidade de individuos com LMT, é de extrema importancia
para o planejamento de intervengdes no contexto da reabilitacéo.

Referéncia
Riberto, M. Core sets da Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude.
Ver. Bras. Enferm, Brasilia 2011 set-out; 64(5): 938-46.
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Validacdo de escala de autoconfianca para paciente e
cuidador para realizacédo do cateterismo urinéario
intermitente

Cintia_Fernandes Baccarin Biaziolo, Enfermeira, Graduada pela pela Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto- USP, Especializacdo em Enfermagem em Oncologia
pela EERP, Mestre em Ciéncias da Saude, pelo Programa de Mestrado Profissional da
EERP-USP, Centro de Reabilitagdo HCRP-USP.

Alessandra Mazzo, Graduada em Enfermagem pela Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto da Universidade de Sao Paulo (EERP-USP), Pés-doutorado pela Escola Superior
de Enfermagem de Coimbra. Especialista em Centro Cirargico, Central de Materiais e
Recuperacao Anestésica pela Sociedade Brasileira de Enfermeiros de Centro Cirdrgico
(SOBECC) em 1998. Doutora (2002) e Livre-Docente (2015) pela EERP-USP.

Patricia Carla Vianna, Enfermeira, Graduada pelo Centro Universitario Bardo de Maua,
Doutoranda pela EERP-USP no Programa de Enfermagem Fundamental, Centro de
Reabilitacdo HCRP-USP.

Ana Carolina Gomes, Enfermeira, Graduada pela Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto- USP, Pés Graduada em Urgéncia e Emergéncia pela Universidade de Ribeirdo
Preto (UNAERP), Estomaterapeuta pela Faculdade de Medicina de S&o José do Rio
Preto, Centro de Reabilitacdo HCRP-USP.

Gustavo Leandro Matioli, Enfermeiro, Graduado pelo Centro Universitario Bardo de
Maua, Centro de Reabilitacdo HCRP-USP.

Caroline Padovan Prado, Enfermeira, Graduada pelo Centro Universitario Bardo de
Maud, Estomaterapeuta pela Faculdade de Medicina de Sao José do Rio Preto, Centro
de Reabilitagdo HCRP-USP.

Descritores: Enfermagem; Cateterismo Uretral Intermitente; Autoconfianca.

Introducéo: O tratamento realizado através do cateterismo urinario intermitente
limpo (CUIL) merece destaque na reabilitagdo do paciente com bexiga
neurogénica. Objetivo: Validar instrumento de medida para a realizacdo do
cateterismo urinario intermitente entre pacientes e cuidadores. Materiais e
Métodos: Estudo metodolégico de construcdo e validacdo de instrumento,
realizado em um Centro de Reabilitacdo, com pacientes usuarios do cateterismo
urinario intermitente e com os seus cuidadores. Os dados foram coletados por
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entrevista, realizada durante consulta de enfermagem através de instrumento de
caracterizacdo da amostra e de um questionario tipo Likert de 16 itens e cinco
pontos por item, que vao de: “nada confiante”’=1; “pouco confiante”=2;
‘confiante”=3; “muito confiante’=4 até “completamente confiante’=5. O
questionario denominado Escala de Autoconfianca para realizacdo do
Cateterismo Urinario Intermitente Limpo (EACUIL) foi construido com base na
literatura e validado em aparéncia e conteudo em estudo anterior. A amostra foi
composta por 241 sujeitos, entre os quais 122 (50,6%) pacientes e 119
cuidadores (49,4%). Resultados: No instrumento proposto foi encontrada uma
elevada correlacdo de todos os itens com o total da escala, Alpha de Cronbach
0,944. Os itens da escala foram mantidos num uanico fator. Concluséo: O
instrumento demonstrou boa adequacao psicométrica, o que corrobora seu uso
para a avaliagdo da autoconfianca nesse quesito.

Referéncia: Mazzo A, Souza-Junior VD, Jorge BM, Nassif A, Biaziolo CF,
Cassini MF, et al. Intermittent urethral catheterization-descriptive study at a
Brazilian service. Applied Nurse Res. 2014 Aug; 27(3):170-4. doi:
10.1016/j.apnr.2013.12.002.
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AVC, Conhecer e agir nacomunidade

Margarida Sim-Sim RN PhD Professora Coordenadora da Universidade de Evora
Gorete Reis RN PhD Professora Coordenadora da Universidade de Evora *
Maria José Bule RN MSc Professora Adjunto da Universidade de Evora

Elsa Pires RN Enfermeira Especialista Hospital do Espirito Santo EPE de Evora

Manuel Agostinho Matos Fernandes RN PhD Professor Coordenador da Universidade
de Evora )
Maria da Luz Barros RN PhD Professora Adjunto da Universidade de Evora

*Universidade de Evora, greis@uevora.pt

Descritores: Acidente Vascular cerebral; Conhecimento; Adulto/s

Introducéo

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é a 22 causa de morte no mundo. Em
Portugal, no Alentejo a situacéo esta agravada, na mortalidade e nos fatores e
comportamentos de risco®. Uma das estratégias é aumentar a literacia em
saude. Objetivos: Analisar o conhecimento dos adultos sobre AVC; Identificar o
conhecimento para agir face a uma vitima. Métodos: Estudo quantitativo,
transversal. Participaram 330 pais de criancas que frequentam 1° ciclo. Os
ditames éticos foram respeitados. Questionario. Resultados: A média de idades
€ 42.25 anos (DP=5.00). Comportamento de risco prevalente € o tabagismo
(56.5%) e a hipertenséo (28.8%). Os conhecimentos sobre AVC variam entre 16
e 30 pontos, média obtida de 23.55 (DP=2,58). No socorro a vitima de AVC,
observou-se diferencas significativas nos conhecimentos em pelo menos um dos
grupos (H=8.406; p=.015); ha diferencas significativas (Hz=11.287; p=.004)
sobre a assisténcia ventilatoria e (H2)=10.378; p=.006), no pedido de socorro.
Consideracg0des Finais: Os resultados sugerem antecipacao de fatores de risco
(). Observa-se clivagem entre os comportamentos e o nivel de conhecimentos
sobre AVC. Emerge a necessidade de aproximar 0s comportamentos e riscos e
a capacitacdo para agir com seguranca e eficacia ante a vitima.

Referéncias

1. WHO. World health statistics 2017: monitoring health for the SDGs, Sustainable
Development Goals. Geneve: WHO; 2017.

2. Direcao Geral de Saude. Portugal. Prevencao e controlo do tabagismo em ndmeros -
2013. Lisboa: Diregédo Geral da Saude; 2013 Oct. 152 p.

3. Metias MM, Eisenberg N, Clemente MD, Wooster EM, Duek AD, Wooster DL, et al.
Public health campaigns and their effect on stroke knowledge in a high-risk urban population:
A five-year study Sage Journals [Internet]. 2017 09 july 2017; 0(0):[1-7 pp.]

4. Polunina NV, Kostenko EV. [An effect of education and health literacy on the efficacy of
rehabilitation of post-stroke patients]. Zh Nevrol Psikhiatr Im S S Korsakova. 2017;117(3. Vyp.
2):48-54. PubMed PMID: 28665370. rus.
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AVALIACAO DA RESILIENCIA EM PESSOAS COM LESAO
MEDULAR TRAUMATICA: SUBSIDIOS PARA ASSISTENCIA DE
ENFERMAGEM DE REABILITACAO.

Adriane Aparecida Goncalves de Carvalho. Graduanda do curso de Bacharelado e
Licenciatura em Enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo, Ribeirdo Preto (SP), Brasil.

Mariele Lenhari Gongalves. Graduanda do curso de Bacharelado e Licenciatura em
Enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo,
Ribeirdo Preto (SP), Brasil.

Fabiana Faleiros Santana Castro. Enfermeira. Professora Doutora do Departamento de
Enfermagem Geral e Especializada. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de S&o Paulo, Ribeir&o Preto (SP), Brasil.

Descritores: Resiliéncia, Lesao Medular Traumatica.

Introducéo: A Lesdo Medular Traumatica (LMT) afeta abruptamente a vida da
pessoa e requer uma capacidade de resiliéncia quase que imediatal. A
resiliéncia é um conjunto de comportamentos, sentimentos e acdes que podem
ser adquiridos ao longo do tempo em resposta a eventos traumaticos,
favorecendo a superacdo, preservacdo e adaptacdo?. Objetivo: Avaliar a
resiliéncia de pessoas adultas com LMT de Ribeirdo Preto e regido. Método:
Para avaliar a resiliéncia serdo utilizadas as escalas de Connor-Davidson (CD-
RISC)® e a de PESCE, et al (escala de resiliéncia) 4 adaptadas e validadas no
Brasil. Resultados: Espera-se com este estudo, compreender o processo pelo
qual essas pessoas jovens e adultas passam apos a LMT e fornecer subsidios
para a assisténcia de enfermagem de reabilitacdo embasando politicas publicas
visando a reintegracao de pessoas com deficiéncia a sociedade.

REFERENCIAS:
1. Ministério da Saulde. Secretaria de Atencd@o a Saude. Diretrizes de atencdo a pessoa
com lesdo medular. Brasilia (DF); 2013.

2. Vera RS. Resiliéncia, enfrentamento e qualidade de vida na reabilitagdo de individuos
com lesdo medular [dissertacdo doutorado]. Brasilia (DF): Universidade de Brasilia,
Instituto de Psicologia; 2012.

3. LopesV, Martins M. Validacéo fatorial da escala de resiliéncia de Connor-Davidson (Cd-
Risc-10) para brasileiros. Revista Psicologia: Organiza¢cfes e Trabalhos. 2011; 11 (2):
36-50.

4. Pesce RP, Assis SG, Avanci JQ, Santos NC, Malaquias JV, Carvalhaes R. Adaptagéo
transcultural, confiabilidade e validacdo da escala de resiliéncia. Caderno de Salde
Publica. 2005; 21(2): 436-448.
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ANALISE DE FORCA MUSCULAR DE ROTADORES MEDIAIS E
LATERAIS DO OMBRO HEMIPLEGICO EM INDIVIDUOS COM
ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL

ANA CRISTINA GOMES MOURA
LETICIA MARAUS

LUANA MARIA DIAS DE FIGUEREDO
NATALIA PAIXAO TROVO

Descritores: For¢ca muscular, ombro hemiplégico, Acidente Vascular Cerebral

Introducéo: Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma interrupcéo subita do fluxo
sanguineo do encéfalo, causado por obstrucéo arterial, gerando AVC isquémico,
ou ruptura arterial indicando AVC hemorragico. O membro superior possui
grande importancia para realizacao das tarefas do cotidiano, entdo a importancia
de analisar a forca muscular dos rotadores do ombro. Objetivos: Avaliar por
meio da célula de carga a forca muscular de rotadores do ombro hemiplégico em
individuos com diagnéstico de AVC. Métodos: Um estudo transversal de analise
guantitativa. Foram selecionados vinte participantes que sofreram AVC e seis
para composicdo do grupo controle. Resultados: Participantes que sofreram
AVC hemorragico tiveram pior desempenho no teste de forca do ombro.
Conclusao: Foi possivel esclarecer duvidas relacionadas a forca muscular do
membro superior acometido.

REFERENCIAS

DIZ, E.F.; GOMES, M.J.R; GALVAO, A.N. Avaliacdo da quantidade e qualidade do uso do
membro superior parético em contexto domiciliar em individuos vitimas de avc através da
escala motor activity LOG. 89f. Mestrado (Monografia em Enfermagem). Instituto Politécnico
de Braganga, Bragancga, 2012

SCALZO, P. L. et al. Qualidade de vida em pacientes com Acidente Vascular Cerebral: clinica
de fisioterapia Puc Minas Betim. Revista Neurociéncia. v.18, n.02, p.139-144, 2010.

19



111 SEMINARIO INTERNACIONAL
DE ATUALIDADES EM
ENFERMAGEM DE
REABILITAGAO: autonomia,

tecnologias e participagao

Influéncia de fatores genéticos e ambientais na dor lombar no
Brasil: analise preliminar com gémeos do Registro Brasileiro
de Gémeos

Fernando Carvalho de Macedo Siqueira *
Guilherme Carvalho Campos Jardim 2
Arthur Tavares Arco Verde 2

Fernanda Colen Milagres Brand&o 3
Vinicius Cunha de Oliveira*

Hércules Ribeiro Leite °

! Enfermeiro. Mestrando no Programa de Pés-Graduacdo em Reabilitacéo e
Desempenho Funcional pela Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e
Mucuri — UFVJIM.

2 Fisioterapeuta. Mestrando no Programa de Pés-Graduacdo em Reabilitacdo e
Desempenho Funcional pela Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e
Mucuri - UFVJIM.

3 Graduando em Fisioterapia pela Universidade Federal de Minas Gerais - UFMG

4 Fisioterapeuta. P6s-Doutoramento pelos Programas de P6s-Graduagdo em
Fisioterapia da Universidade Estadual Paulista (UNESP) e Ciéncias da Reabilitacdo da
pela Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG). Docente no Programa de PG4s-
Graduacgédo em Reabilitagdo e Desempenho Funcional pela Universidade Federal dos
Vales do Jequitinhonha e Mucuri — UFVJIM.

° Fisioterapeuta. Em processo de Pés-Doutoramento pela Universidade de Sidney -
Australia. Docente no Programa de Pés-Graduacdo em Reabilitagdo e Desempenho
Funcional pela Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri — UFVJM.

Descritores: dor lombar, gémeos.

Introducdo: A dor lombar (DL) pode ser responsavel pela incapacidade, além
de gerar custos diretos e indiretos a populagdo. No cenario mundial, estima-se
que 29,1% dos individuos relatam essa condicdo. Objetivo: Investigar a
contribuicdo genética e ambiental na ocorréncia de DL a partir do estudo com
gémeos. Métodos: O presente estudo trata-se de uma analise preliminar
descritiva de 151 gémeos adultos, ambos o0s sexos, zigozidades e cadastrados
no Registro Brasileiro de Gémeos (RBG). No cadastro inicial dos gémeos sao
coletados dados diversos que informam o perfil epidemioldgico, e contribuem
para a determinacdo de fatores genéticos e ambientais. Resultados: A idade
média dos participantes foi de 30 anos (SD 12), 127 (84%) sdo monozigoéticos e
26 (17%) reportaram episédios de DL no Gltimo més. A média do Indice de Massa
Corporal foi de 23,58 Kg/m?, 25 (27%) relataram fumar, 107 (77%) consumiram
bebidas alcodlicas, 106 (70%) praticaram atividades fisicas e 43 (29%)
reportaram problemas na qualidade do sono. Considerac¢des Finais: Apesar de
pequena, a amostra contribuira para o direcionamento de futuras pesquisas
cientificas relacionadas a DL. Infere-se predominancia de jovens, monozigoticos,
com bom nivel de instru¢do educacional, maioria de etnia branca que consomem
bebidas alcodlicas e praticam atividades fisicas. Uma amostra maior €
necessaria para investigar o impacto dos fatores genético e ambientais na
prevaléncia desta condigdo de saude.
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Manejo do intestino neurogénico em pacientes com
mielomeningocele: revisdo sisteméatica

Lucimar de Paula Rodrigues

Enfermeira - Universidade Federal de Juiz de Fora

Thayane Xavier

Enfermeira - Universidade Federal de Pernambuco

Pedro Jorge Nascimento

Nutricionista - Universidade de Brasilia

Descritores: Spina bifida; Bowel management; Fecal incontinence

Introducdo: A mielomeningocele ocasiona, geralmente, constipacdo e
incontinéncia. Objetivos: Identificar, baseando-se na literatura, modalidades e
efetividade dos tratamentos para manejo intestinal dos pacientes com espinha
bifida (EB). Métodos: Pesquisado nos bancos de dados “Pubmed” e “Cochrane”,
identificando estudos originais publicados de 2013 a 2017, com resumo e texto
completo disponiveis, utilizando os descritores: ‘spina bifida and bowel
management’, ‘spina bifida and fecal incontinence’,'spina bifida and enema’,
‘myelomeningocele and bowel management’, ‘myelomeningocele and fecal
incontinence’ e ‘myelomeningocele and enema’. Incluidos coortes com mais de
20 pacientes com EB e em tratamento para disfuncéo intestinal. Resultado com
dados faltosos do tratamento, revisdo, estudo de caso, opinido ou editoriais
foram critérios de exclusdo. Resultados: Dos 24 artigos encontrados,
selecionou-se 7. Todos abordaram algum tipo de irrigacéo intestinal. A taxa de
eficdcia na continéncia fecal com enemas retrogrados e anterégrados foi alta.
Considerac0es finais: enemas séo valiosos para manejar incontinéncia fecal,
com a cirurgia como passo final na falha do tratamento conservador. Apoio
especializado continuo € importante para manter a continéncia.

Referéncias:

1. Velde, S.V., Biervliet S.V., Bruyne R.D., Winckel, M.V., A systematic review on bowel
management and the success rate of the various treatment modalities in spina bifida patients,
Spinal Cord, v.51, pp.873-881, 2013.

2. Wide, P., Mattsson, G. G., Drott, P., Mattson, S., Independence does not come with the
method-treatment of neurogenic bowel dysfunction in children with myelomeningocele, Acta
Paediatrica, v.103, pp.1159-1164, 2014.
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CENARIO CJENTiFICO DA PARTICIPAC}AO E AUTONOMIA DE
INDIVIDUOS COM LESAO DA MEDULA ESPINHAL

Valéria Sousa de Andrade?;
Fabiana Faleiros?;

Lais Magro Balestrero®;
Viviane Romeiro?;

Claudia Benedita dos Santos®!

Terapeuta Ocupacional, Doutoranda/Programa de pos-graduagdo Enfermagem
Fundamental da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade Sdo Paulo
(USP), Ribeirdo Preto, SP; Mestre em Ciéncias de Reabilitacdo; Universidade Federal do

Triangulo Mineiro (UFTM), Uberaba, MG;

2Enfermeira, Doutora em Ciéncias de Reabilitacdo, Escola de Enfermagem de Ribeirdo

Preto, Universidade Sdo Paulo (USP), Ribeirdo Preto, SP;

3Bacharelanda em Enfermagem, Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade

Sdo Paulo (USP), Ribeirdo Preto, SP;

“Analista de Sistemas, Mestranda/Programa de pos-graduacéo Enfermagem em Salde
Publica da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade Sdo Paulo (USP),

Ribeirdo Preto, SP;

SMatematica, Doutora em Estatistica e Experimentagdo Agrondmica, Escola de

Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade S&o Paulo (USP), Ribeirdo Preto, SP.

Descritores: Traumatismos da Medula Espinhal, Participag&o Social, Autonomia
Pessoal
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Introducdo: A lesdo da medula espinhal compromete entre 16-26
caso0s/1.000.000 habitantes no Brasil anualmente!, afetando a participacéo e
autonomia daquele vitimado por ela?. Objetivos: Investigar evidéncias
cientificas quanto a participacédo e autonomia de individuos lesados medulares.
Métodos: Revisao integrativa norteada pela pergunta “Quais sao as evidéncias
disponibilizadas na literatura cientifica acerca da participacdo e da autonomia de
individuos com lesdo da medula espinhal?” Incluiram-se textos em inglés,
espanhol e portugués, sendo utilizados descritores controlados e né&o
controlados nas bases PubMed, CINAHL e LILACS. Estudos duplicados foram
considerados uma vez, excluindo-se aqueles que ndo constituiram estudos
primarios, sendo gerados o0s artigos que responderam a pergunta. A
Classificacdo Hierarquica Descendente foi utilizada para analise. Resultados:
Identificaram-se 155 textos que resultaram em nove artigos conforme os critérios
de elegibilidade. Seis deles focaram na participacdo, dois na
autonomia/participacdo e um na autonomia. As classes de Iéxicos evidenciaram
que participacdo e autonomia sdo compreendidas de diversas formas e
apresentam facilitadores e barreiras. Consideracdes finais: O professional
deve permitir aos lesados medulares explorar sua autonomia de forma
desconectada daquilo considerado o ideal de independéncia, visando empodera-
lo a participar em conformidade com sua condicao.

Referéncias:
1. Rahimi-Movaghar V, Sayyah MK, Akbari H, Khorramirouz R, Rasouli MR, Moradi-Lakeh
M. et al. Epidemiology of traumatic spinal cord injury in developing countries: a
systematic review. Neuroepidemiology. 2013;41(2):65—85.
2. Mars GMJ. Measuring personal autonomy and social participation in older adults with a
chronic physical illness [tese]. Maastricht: Universitaire Pers Maastricht;2013.
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EIXO 2: Reabilitacao Cardiaca

2.1: Reabilitacdo Cardiovascular: acdes educativas propostas pelo
enfermeiro

2.2: Qualidade de Vida Ap6s Evento Coronario

2.3: Evolucéao pos-operatoria mediata de pacientes submetidos a cirurgias
cardiacas para correcao de valvopatias.

2.4: Impacto da valvopatia no cotidiano dos pacientes em pré-operatério de
cirurgia cardiaca.

2.5: Atividade fisica ap6s intervencdo coronaria percutanea: validacao de
aparéncia e contetdo de um material educativo

2.6: Protocolo profilatico de Tromboembolismo venoso na reabilitacdo pos
operatoéria

2.7: Avaliacdo da qualidade de vida relacionada a saude de pacientes
portadores de marcapasso.

2.8: Evolucédo poOs-operatdria mediata de pacientes submetidos a cirurgia
de revascularizacdo do miocérdio.
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Reabilitacdo Cardiovascular: agc6es educativas propostas
pelo enfermeiro

Patricia Carla Vianna, Enfermeira, Graduada pelo Centro Universitario Bardo de Maua,
Doutoranda pela EERP-USP no Programa de Enfermagem Fundamental, Centro de
Reabilitacdo HCRP-USP.
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Preto- USP, P4s Graduada em Urgéncia e Emergéncia pela Universidade de Ribeirdao
Preto (UNAERP), Estomaterapeuta pela Faculdade de Medicina de S&o José do Rio
Preto, Centro de Reabilitagdo HCRP-USP.

Gustavo Leandro Matioli, Enfermeiro, Graduado pelo Centro Universitario Bardo de
Maua, Centro de Reabilitacdo HCRP-USP.

Caroline Padovan Prado, Enfermeira, Graduada pelo Centro Universitario Bardo de
Maud,Estomaterapeuta pela Faculdade de Medicina de S&o José do Rio Preto, Centro
de Reabilitagdo HCRP-USP.

Descritores: Enfermagem; Reabilitagdo; Cardiovascular.

Introducéo: A experiéncia do servico de Reabilitacdo Cardiovascular (RCV) no
Centro de Reabilitacdo (CER) apontou que o atendimento ambulatorial era
interrompido durante o tratamento, devido agudizacdo cardiovascular pela ma
adesdo terapéutica, impedindo a realiza¢do da atividade fisica proposta. Como
integrante da equipe multiprofissional, o Enfermeiro percebeu a necessidade de
intervencdes, através de agbes educativas. Criado o atendimento ambulatorial
de enfermagem desenvolvendo acdes direcionadas a RCV, como prevencéo e
promocgdo & saude. Objetivo: Implantar consulta de enfermagem e capacitar
pacientes na RCV com um modelo assistencial de autocuidado. Metodologia:
Trata-se de um relato descritivo na RCV no CER, no desenvolvimento da
avaliacdo do enfermeiro com o0s pacientes que iniciardo a reabilitacéo,
abordando o conhecimento sobre a patologia, importancia do tratamento, uso
correto dos medicamentos, incentivo a interrupcao do tabagismo, conhecimento
das caracteristicas de dor no peito, controle adequado do peso corporal e
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prevencado de sobrecarga de volume hidrico, propondo metas em relacdo ao
processo de reabilitacdo de carater biopsicossocial. Resultados:Com a consulta
de enfermagem na RCV, observamos melhores resultados terapéuticos,
diminuicdo importante de intercorréncia e maior capacidade funcional.
Conclusao: Evidenciou-se que o enfermeiro tem um papel imprescindivel na
RCV visando melhor qualidade de vida e minimizando a possibilidades de
reincidir novos eventos cardiovasculares.

Referéncia: Dalla Lana L; Camponogara S; Bottoli C; Cielo C; Rodrigues IL.
Perfil de pacientes em reabilitacdo cardiaca: implicacdes para a enfermagem.
Rev. pesqui. cuid. fundam. (Online)jan.-mar. 2014; 6(1): 344-356.
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Qualidade de Vida ApGs Evento Coronéario

Lisa Alves Gomes RN, MSc. Doutoranda em Enfermagem; Universidade do Minho,
Portugal

Reis, Gorete

Gorete Reis RN PhD Professora Coordenadora da Universidade de Evora,
Investigadora do Cintesis *

*Universidade de Evora, greis@uevora.pt;

Descritores: Reabilitacdo Cardiaca; Qualidade de vida; Enfermagem.

Introducdo: A gestdo da doenca cronica assume um nivel de exigéncia de
cuidados permanentes e atinge uma dimensdo prioritaria na area da saude.
Conscientes da importancia dos cuidados de enfermagem a pessoa pés-SCA e
mais especificamente no que respeita, a promoc¢ao do autocuidado, a autonomia,
melhoria da saude e qualidade de vida, € importante que este processo seja
apoiado na educacdo para a saude, no reconhecimento da individualidade da
pessoa e numa relacdo de ajuda. Objetivos: Avaliar o impacto de um programa
educativo de reabilitagdo cardiaca na qualidade de vida, em pessoas pés
sindrome coronario agudo. Metodologia: Estudo quasi-experimental com dois
grupos: grupo experimental (GE) exposto ao programa de intervencgao educativo
e 0 grupo de controlo (GC) com caracteristicas idénticas ao GE, mas sem
exposi¢do a intervengdo. Resultados: Os resultados obtidos, embora sendo
apenas validos para o grupo especifico dos sujeitos estudados, revelaram
efetivamente que um programa educativo de reabilitacdo cardiaca possibilitou
ganhos significativos na qualidade de vida. Consideracdes Finais: A
implementagdo de um programa de intervengdo de enfermagem na vertente
educativa, integrado na organizacdo dos cuidados e fundamentado nos
processos de transicdo, promove comportamentos de autocuidado e melhora a
qualidade de vida da pessoa pos-SCA.

Referéncias Bibliogréficas:
Mampuya WM. Cardiac rehabilitation past, present and future: an overview. Cardiovascular
Diagnosis and Therapy. 2012;2(1):38-49

Tusek-Bunc K, Petek D. Comorbidities and characteristics of coronary heart disease patients:
their impact on health-related quality of life. Health Qual Life Outcomes. 2016;14(1):159.
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EVOLUCAO POS-OPERATORIA IMEDIATA DE PACIENTES
SUBMETIDOS A CIRURGIAS CARDIACAS PARA CORRECAO
DE VALVOPATIAS

Mariana Lopes de Figueiredo
Enfermeira. Aluna de Mestrado do Programa de Enfermagem Fundamental da Escola
de Enfermagem de Ribeirdo Preto — Universidade de Sdo Paulo (EERP-USP).

Vanda Cristina Silveira
Aluna do décimo semestre do Curso de Bacharelado e Licenciatura em Enfermagem da
EERP — USP.

Sumaya dos Santos Gongalo
Enfermeira. Aluna de Mestrado do Programa de Enfermagem Fundamental da EERP-
USP.

Bruna Sonego Kazitani
Aluna do décimo semestre do Curso de Bacharelado e Licenciatura em Enfermagem da
EERP — USP.

Murillo Fernando Jolo
Aluno do oitavo semestre do Curso de Bacharelado em Enfermagem da EERP — USP.

Rosana Aparecida Spadoti Dantas
Enfermeira. Professora Titular do Departamento de Enfermagem Geral e Especializada
da EERP- USP.

Carina Aparecida Marosti Dessotte
Enfermeira. Professora Doutora do Departamento de Enfermagem Geral e
Especializada da EERP- USP.

Descritores: Cirurgia Toracica; Mortalidade

Introducdo: A cirurgia cardiaca é considerada de grande porte e apresenta alto
risco de complicagGes no pés-operatério (PO).  Objetivo: Investigar a evolugcéo
pos-operatéria mediata de pacientes que participaram de um estudo anterior,? e
que foram submetidos a cirurgia cardiaca para correcdo de valvopatias no
periodo de agosto de 2013 a fevereiro de 2015, quanto a presenca de
complicagbes e Obito. Métodos: Estudo observacional descritivo, de coorte
retrospectiva. Para a investigacéo da evolucdo PO mediata dos pacientes, foram
coletados os dados dos prontuéarios e/ou sistema HC, ap0s a alta da Unidade de
Terapia Intensiva até a alta hospitalar: complicacdes pulmonares; cardiacas;
hematologicas; neurolégicas; enddcrinas; infecciosas; renais; digestivas e obito.
Resultados: Participaram do estudo 48 pacientes. A maioria era do sexo
masculino (58,3%), com idade média de 54,6 anos, casada (75%) e nao exercia
atividade remunerada antes da internacao (62,5%). As principais comorbidades
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pré-operatorias foram hipertensdo arterial (58,3%) e sobrepeso/obesidade
(41,7%). As principais complicacbes presentes no PO mediato foram as
hematoldgicas (37,5%), representadas principalmente pela necessidade de
transfusdo sanguinea (22,9%) e pelos disturbios de coagulacdo (20,8%); e as
complicac@es infecciosas (22,9%), sendo a principal a infeccéo do trato urinario
(ITU) (14,6%). Apenas um paciente (2,1%) desenvolveu infeccdo de sitio
cirdrgico, do tipo incisional superficial. O tempo médio de internacdo no PO
mediato foi de 9,7 dias (DP=5,6; mediana=8), variando de dois a 26 dias.
Considerac0es finais: As principais complicacdes encontradas no PO mediato
dos pacientes submetidos a cirurgia para correcdo de valvopatias foram a
necessidade de transfusdo sanguinea e ITU.

Referéncias:

1 — Beccaria LM, Cesarino CB, Werneck AL, Correio NCG, Correio, KSS, Correio MNM.
ComplicagBes pos-operatdrias em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca em hospital de
ensino. Arquivos de Ciéncias da Saude. 2015; 22 (3): 37-41.

2— Dessotte CAM, Figueiredo ML, Rodrigues HF, Furuya RK, Rossi LA, Dantas RAS.
Classificacdo dos pacientes segundo o risco de complicacBes e mortalidade apds cirurgias
cardiacas eletivas. Revista Eletronica de Enfermagem. 2016; 18:e1140.
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IMPACTO DA VALVOPATIA NO COTIDIANO DOS PACIENTES
EM PRE-OPERATORIO DE CIRURGIA CARDIACA

Murillo Fernando Jolo
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Enfermeira. Aluna de Mestrado do Programa de Enfermagem Fundamental da Escola
de Enfermagem de Ribeirdo Preto — Universidade de Sdo Paulo (EERP-USP).
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Enfermeira. Professora Doutora do Departamento de Enfermagem Geral e
Especializada da EERP- USP.

Descritores: Valvas Cardiacas; Perfil de Impacto da Doenca; Periodo Pré-
Operatorio

Introducéo: Valvopatas apresentam sinais/sintomas que levam a limitacao de
atividades diarias.! Objetivo: Avaliar o impacto da valvopatia no cotidiano dos
pacientes no pré-operatério de cirurgia cardiaca. Métodos: Estudo
observacional e transversal. Os dados foram coletados nos trés primeiros dias
de pré-operatorio. Para a avaliacdo do impacto da valvopatia, utilizamos o
“Impacto da Doenca no Cotidiano do Valvopata — IDCV"12, composto por uma
guestdo geral e duas escalas — Parte A (14 itens respondidos por uma escala
Likert de cinco pontos) e Parte B (idem Parte A). O escore de cada item é obtido
pelo produto dos escores das duas escalas, variando de 1 a 25 (maiores valores
= maior impacto). Os 14 itens foram distribuidos em quatro dominios: impacto
fisico da doenca; impacto da doenca nas atividades cotidianas; impacto social e
emocional; adaptagédo a doenca. O escore final € obtido pela soma dos produtos
dos 14 itens, e pode variar de 14 a 350. Resultados: Participaram do estudo 22
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pacientes, a maioria era do sexo feminino (59,1%), com idade média de 54,8
anos, casada (77,3%) e submetida a primeira cirurgia cardiaca (59,1%). O item
avaliado como maior impacto foi “Dar mais atengao a minha saude, depois que
figuei com problema no coragdo” e menos impacto “Ter periodos de tontura,
devido o problema no coragao”. Os pacientes pontuaram acima da mediana nos
quatro dominios do instrumento. O escore final obtido foi 219,41 (DP=63,0).
Considerac0fes finais: os pacientes perceberam como grande o impacto da
valvopatia no cotidiano de suas vidas, no pré-operatorio de cirurgia cardiaca.

Referéncias:

1 — Padilha KM, Gallani MC, Colombo RC. Validity of an instrument to measure the impact of
valve heart disease on the patient's daily life. J Clin Nurs. 2007; 16(7):1285-91.

2— Padilha KM, Gallani MCBJ, Colombo RCR. Development of an instrument to measure beliefs
and attitudes from heart valve disease patients. Rev. Latino-Am. Enfermagem. 2004; 12(3):453-
59.
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ATIVIDADE FiSICA APOS INTERVENGAO CORONARIA
PERCUTANEA: VALIDAGAO DE APARENCIA E CONTEUDO DE
UM MATERIAL EDUCATIVO

Natassia Condilo Pitta

Fisioterapeuta graduada pela Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade
de Sao Paulo. Doutoranda pelo programa de Enfermagem Fundamental da Escola de
Enfermagem de Ribeiréo Preto da Universidade de S&o Paulo.

Lidia Aparecida Rossi

Professora Titular da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de S&o
Paulo (EERP, USP). Possui graduacdo em Enfermagem pela EERP, USP - (1979),
mestrado em Enfermagem Fundamental pela EERP, USP (1992) e doutorado em
Enfermagem Fundamental pela EERP, USP (1997). Vice-Diretora da EERP, USP,
desde 25 de junho de 2014; Vice Diretora do Centro Colaborador da OMS para o
Desenvolvimento da Pesquisa em Enfermagem da Escola de enfermagem de Ribeirdo
Preto desde julho de 2017.

Descritores: Estudos de validacao, educacédo em saude, reabilitacdo cardiaca

Introducdo: As doencas cardiovasculares representam uma das principais
causas de morte, além de levarem a incapacidade do individuo e ttm como um
dos fatores de risco a inatividade fisica. Os programas de reabilitacdo cardiaca
(RC) sdo escassos e ainda existem barreiras em relagdo a seu acesso e
adesdo!. Objetivo: O material elaborado tem como objetivo oferecer
informacdes educativas sobre um programa de reabilitacdo cardiaca, focado na
atividade fisica, para pacientes submetidos a intervencao corondria percutanea.
Métodos: Este estudo descreve o desenvolvimento e a validacdo de aparéncia
e conteudo de um material educativo (livreto). Na construcdo do material foi
realizado: levantamento da literatura, elaboracao textual pertinente a reabilitacédo
do paciente apés angioplastia; criacdo e desenvolvimento de ilustracdes. A
validacéo foi realizada por meio da avaliagéo de seis especialistas que avaliaram
0 contetdo e a aparéncia do material. Resultados: Foram incorporadas as
sugestbes apresentadas pelo grupo e a versao final foi composta por 20
ilustracbes de atividades a serem realizadas pelos pacientes. Todos os itens
avaliados pelos profissionais foram satisfatoriamente apreciados sendo
realizados ajustes propostos pelos avaliadores. Consideragfes finais: O
manual considera-se validado quanto a aparéncia e conteudo apos todas as
modificacdes sugeridas pelos avaliadores.

1. Ghisi GL, dos Santos RZ, Aranha EE, Nunes AD, Oh P, Benetti M, et al. Perceptions of barriers
to cardiac rehabilitation use in Brazil. Vasc Health Risk Manag. 2013;9:485-491.
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PROTOCOLO PROFILATICO DE TROMBOEMBOLISMO
VENOSO NA REABILITACAO POS OPERATORIA

Simone Cristina Ribeiro?, Laura Menezes Silveira?, Angelita Maria Stabile3

1 Enfermeira, Mestranda do Programa de Mestrado Profissional em Tecnologia e
Inovacdo em Enfermagem, Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de
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2 Enfermeira, Doutoranda do Programa de Enfermagem Fundamental, Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de Sao Paulo.

3 Enfermeira, Doutora em Ciéncias, Docente Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto,
Universidade de Sao Paulo.

Descritores: Tromboembolismo venoso; Reabilitacdo; Seguranca do paciente.

Introducdo: Tromboembolismo venoso (TEV) manifestado também pelo
tromboembolismo venoso profundo e o tromboembolismo pulmonar sé&o
complicacBes frequentes no ambito hospitalar, que podem ser prevenidas
principalmente em pacientes sob tratamento cirdrgico. Objetivo: Descrever
experiéncia de implantacao de protocolo de profilaxia de TEV. Método: relato de
experiéncia, realizado em uma instituicdo do interior paulista. No ano de 2015 foi
elaborado protocolo e submetido & comissdo multidisciplinar de profissionais
para validacdo. Foram incluidos todos os pacientes com idade superior a 18
anos, sob tratamento cirlrgico que apresentavam fatores de risco para TEV no
periodo de janeiro a julho de 2017. Resultados: As estratégias do protocolo
englobaram aplicacdo do impresso de identificacao do risco, item de prescricdo
via sistema eletrénico para enfermagem, alerta médico (placas de identificacao
no prontuario/leito), diario de caminhada, reavaliacdo com discusséo dos éxitos
e fragilidades, validacdo, implantacdo do protocolo gerenciado. Para os
pacientes com baixo risco foi indicada mobilizacdo no leito e deambulacdo
precoce; 0s com risco intermediario receberam indicacdo de uso de heparina,
elevacdo de membros inferiores e uso de meias antitromboticas; os com alto
risco, além de todas as recomendacdes para risco intermediario, acrescentou-
se 0 uso de compressor pneumatico intermitente e alerta para risco de
hemorragia. Conclusdes: O uso do protocolo contribuiu para conscientizacao
da equipe de enfermagem e médica para esta complicacéo, o que impacta sobre
a qualidade do cuidado prestado.
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AV,ALIAC;AO DA QUALIDADE DE VIDA RELACIONADA A
SAUDE DE PACIENTES PORTADORES DE MARCAPASSO

Sumaya dos Santos Gongalo
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Descritores: Marca-Passo Atrtificial; Qualidade de Vida.

Introducédo: a medicina tem evoluido e descoberto novas tecnologias, das quais
destacamos o marcapasso (MCP) cardiaco implantavel.! Porém, apdés o seu
implante, o paciente passa a conviver com outras alteragdes decorrentes do
dispositivo. Objetivo: avaliar a qualidade de vida relacionada a saude (QVRS)
de pacientes portadores de MCP e explorar as possiveis correlacbes entre
QVRS com o sexo, idade e tempo de uso do MCP. Método: Estudo
observacional, analitico, de corte transversal. Para avaliagdo da QVRS, foi
utilizado um instrumento genérico “Medical Outcomes Study 36 - Item Short-
Form Health Survey” (SF-36)? e um especifico “Assessment of Quality of Life and
Related Events” (AQUAREL).®> Resultados: Participaram do estudo 38
pacientes, sendo 50% do sexo feminino, idade média de 62,5 anos (DP=13,3),
maioria com companheiro (71,1%) e inativo (84,2%). Com relagéo a avaliacdo
da QVRS, pelo SF-36, o dominio melhor avaliado foi “Aspectos Sociais”
(média=76,9; DP=26,8), seguido por “Saude Mental” (média=65,4; DP=24,5), ao
passo que os que obtiveram menores pontuacdes foram “Aspectos Fisicos”
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(média=41,4; DP=40,3) e “Capacidade Funcional” (média=55,1; 50,0). Na
avaliacdo do AQUAREL, o dominio melhor avaliado foi “Arritmia” (média= 76,4;
20,6) e o pior “Dispneia” (média=68,7; DP=29,1). Houve correlacéo
estatisticamente significante da QVRS e sexo apenas no dominio “vitalidade” do
SF-36 e nos trés dominios do AQUAREL. A correlacdo foi negativa e
estatisticamente significante da QVRS e idade nos dominios “capacidade
funcional” e “estado geral de saude” do SF-36. Houve correlacdo positiva da
QVRS e tempo de implante no dominio “capacidade funcional’ do SF-36.
Considerac0fes finais: Os homens apresentaram melhor avaliagdo da QVRS
em “vitalidade” do SF-36 e nos trés dominios do AQUAREL. Quanto maior a
idade pior a QVRS, ao passo que, quanto maior o tempo de implante, melhor a
avaliacdo da QVRS.

Referéncias:
1 - Mello CS. Temas de Marcapasso. 3.ed. Sado Paulo: Casa Editorial Lemos, 2007. 672p.

2 - Ciconelli RM, Ferraz MB, Santos W, Meindo |, Quaresma MR. Traduc¢do para a lingua
portuguesa e validacao do questionéario genérico de avaliacdo de qualidade de vida SF-36 (Brasil
SF-36). Revista Brasileira de Reumatologia. 1999; 39 (3): 143-150.

3 - Oliveira BG, Melendez JGV, Ciconelli RM, Rincon LG, Torres MAS, Sousa LAP, et al. The
Portuguese version, cross-cultural adaptation and validation of specific quality-of-life
questionnaire-AQUAREL-for pacemaker patients. Arquivos brasileiros de cardiologia. 2006;
87 (2):75-83.
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EVOLUCAO POS-OPERATORIA IMEDIATA DE PACIENTES
SUBMETIDOS A CIRURGIA DE REVASCULARIZACAO DO
MIOCARDIO
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Descritores: Cirurgia Toracica; Mortalidade

Introducdo: A cirurgia cardiaca é considerada de grande porte e apresenta alto
risco de complicagbes no pés-operatério (PO).  Objetivo: Investigar a evolugcéo
pos-operatéria mediata de pacientes que participaram de um estudo anterior,? e
que foram submetidos a cirurgia de revascularizacdo do miocéardio no periodo de
agosto de 2013 a fevereiro de 2015, quanto a presenca de complicacdes e oObito.
Métodos: Estudo observacional descritivo, de coorte retrospectiva. Para a
investigacdo da evolucdo PO mediata dos pacientes, foram coletados os dados
dos prontuarios e/ou sistema HC, apos a alta da Unidade de Terapia Intensiva
até a alta hospitalar: complicacdes pulmonares; cardiacas; hematoldgicas;
neurolégicas; enddcrinas; infecciosas; renais; digestivas e Obito. Resultados:
Participaram do estudo 59 pacientes. A maioria era do sexo masculino (67,8%),
com idade média de 61,4 anos, casada (74,6%) e ndo exercia atividade
remunerada antes da internacdo (64,4%). As principais comorbidades pré-
operatorias foram hipertenséo arterial (81,4%) e sobrepeso/obesidade (72,9%).
As principais complicagbes presentes no PO mediato foram as enddcrinas

36



111 SEMINARIO INTERNACIONAL
DE ATUALIDADES EM
ENFERMAGEM DE
REABILITAGAO: autonomia,

tecnologias e participagao

(66,1%), representadas principalmente pela hiperglicemia (64,4%) e
hematoldgicas (20,3%), representadas principalmente pela necessidade de
transfusdo sanguinea (16,9%). Apenas dois pacientes (3,4%) desenvolveram
infeccdo de sitio cirargico, uma do tipo incisional superficial e outra incisional
profunda. O tempo médio de internacdo no PO mediato foi de 7,3 dias (DP=6,1;
mediana=5,0), variando de dois a 40 dias. Consideragdes finais: As principais
complicacbes encontradas no PO mediato dos pacientes submetidos a
revascularizacdo do miocardio foram a hiperglicemia e a necessidade de
transfusdo sanguinea.

Referéncias:

1 — Beccaria LM, Cesarino CB, Werneck AL, Correio NCG, Correio, KSS, Correio MNM.
ComplicagBes pos-operatdrias em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca em hospital de
ensino. Arquivos de Ciéncias da Saude. 2015; 22 (3): 37-41.

2— Dessotte CAM, Figueiredo ML, Rodrigues HF, Furuya RK, Rossi LA, Dantas RAS.
Classificacdo dos pacientes segundo o risco de complicacBes e mortalidade apds cirurgias
cardiacas eletivas. Revista Eletronica de Enfermagem. 2016; 18:e1140.
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EIXO 3: REABILITACAO ONCOLOGICA

3.1: Estudo de caso: O uso da acupunturananeuropatia periféricainduzida
por quimioterapia

3.2: O Qigong na reabilitacdo de pacientes com cancer. uma revisao
integrativa

3.3: A acupuntura na reabilitacdo da neuropatia periférica em pacientes
submetidos a tratamento quimioterapico

3.4: Relato de experiéncia: O uso da acupuntura em um grupo de
reabilitacdo oncoldgica

3.5: Efeitos da acupuntura na reabilitacdo de pacientes com cancer

3.6: Tecnologias em saude utilizadas na reabilitacdo de mulheres com
cancer de mama

3.7: Prevencdo e reabilitacdo de neutropenia febril induzida pela
guimioterapia: uma revisao integrativa

3.8: Cuidados de pacientes oncoldgicos: reabilitacdo apds a colostomia
3.9: Cuidados paliativos oncoldgicos e a reabilitacao paliativa

3.10: Reabilitacdo no poOs-operatdrio de cirurgia oncoldgica: relato de
experiéncia

3.11: Relaxamento com visualizagcdo guiada na reabilitacdo do paciente em
tratamento quimioterépico

3.12: Reabilitacdo de mulheres com cancer de mama: utilizacdo do coping
religioso espiritual

3.13: Redes de apoio nareabilitacdo de mulheres com alopecia devido aos
tratamentos do cancer de mama
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ESTUDO DE CASO: O USO DA ACUNPUTURA NA
NEUROPATIA PERIFERICA INDUZIDA POR QUIMIOTERAPIA

!Amanda Fonseca Baviera (Graduanda de enfermagem, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto);

2Juliana Maria de Paula (Enfermeira, Doutoranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

®Bruna Francielle Toneti (Enfermeira, Mestranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

“Rafael Mendes Barbosa (Enfermeiro, Mestrando, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

SLiyoko Okino (Médica, Clinica Okino);

®Namie Okino Sawada (Enfermeira, Professor Associado, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto).

Descritores: Acupuntura; neuropatia; quimioterapia.

Introducdo: A quimioterapia € um dos tratamentos de maior relevancia clinica
para o cancer. Porém, ela provoca efeitos colaterais, como a neuropatia
periférica induzida por quimioterapia (NPIQ); caracterizada pelos sintomas:
perda das modalidades sensoriais, desequilibro da marcha, reducéo dos reflexos
profundos, parestesia e dorméncial. A acupuntura € uma pratica da Medicina
Tradicional Chinesa que se caracteriza em uma terapia complementar eficiente
no tratamento dos efeitos da quimioterapia, como a NPIQ2. Objetivo: Descrever
estudo de caso de uma paciente com cancer de duodeno que faz uso da
acupuntura para tratamento da NPIQ. Métodos: V.N.P.B., sexo feminino, 63
anos, diagnosticada com cancer no duodeno. Realizou 6 sessbes de
quimioterapia de 15 em 15 dias com Folfox 6 em uma clinica particular de
Ribeirdo Preto. Apresentava NPIQ em membros inferiores e por isso iniciou
tratamento com acupuntura desde 2014. Resultados: Com as sessOes de
acupuntura houve melhora na NPIQ); limitando-se ao dorso dos pés. Utilizou-se
protocolo geral mais pontos especificos no tratamento: Protocolo+R6+B62+B2-
B1lbi+PC6+BP10. Consideracfes finais: Evidencia-se eficacia da acupuntura
no tratamento da NPIQ e na melhora da qualidade de vida da paciente, que hoje
é capaz de realizar suas atividades sem limitacdes.

Referéncias:
1.Cavaletti G. Chemotherapy-induced peripheral neurotoxicity (CIPN): what we need and what
we know. J of the Perip Nerv Syst, 2014, 19:66-76.

2.Lin JG, Chen YH. The Role of Acupuncture in Cancer Supportive Care. The Am J of Chin Med,
2012, Vol. 40, No. 2, 219-229.
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O QIGONG NA REABILITACAO DE PACIENTES COM CANCER:
UMA REVISAO INTEGRATIVA

!Bruna Francielle Toneti (Enfermeira, Mestranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

2Juliana Maria de Paula (Enfermeira, Doutoranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

SRafael Fernando Mendes Barbosa (Enfermeiro, Mestrando, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto);

4“Amanda Fonseca Baviera (Graduanda de enfermagem, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto);

*Fernando Henrigue Sousa (Fisioterapeuta, Doutor, Escola de Enfermagem de Ribeiréo
Preto);

®Namie Okino Sawada (Enfermeira, Professor Associado, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto).

Descritores: Qigong; reabilitacdo; enfermagem oncolégica.

Introducédo: O Qigong € uma terapia integrativa da Medicina Tradicional Chinesa
altamente reconhecida pelos seus beneficios a saude. Objetivos: Analisar a
producédo cientifica sobre a reabilitacdo de pacientes com cancer por meio da
pratica de Qigong. Métodos: Trata-se de uma reviséo integrativa com a questéo
de pesquisa construida pela estratégia PICO: “Qual o conhecimento cientifico
produzido sobre a reabilitacdo de pacientes com cancer por meio da pratica de
Qigong?”. A trajetéria metodologica percorrida constituiu-se em seis etapas:
definicdo do problema; estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusao;
categorizacao dos estudos; avaliagéo dos estudos selecionados; interpretacéo e
discussdo dos resultados; e sintese do conhecimento alcancado!. Foram
incluidos estudos primarios em portugués, inglés ou espanhol, publicados no
periodo de 2007 a 2017, com resumos disponiveis, indexados nas bases de
dados: PubMED, CINAHL e Lilacs. Para a busca dos estudos utilizou-se os
descritores: neoplasias; Qigong; e reabilitacdo. Resultados: Doze artigos
preencheram os critérios de inclusdo e foram analisados na integra, sendo
estabelecidas seis categorias tematicas: Qualidade de Vida Relacionada a
Saude; Fadiga; Ansiedade e Depressao; Distarbios do Sono; Circulacdo
sanguinea; e Funcéo Fisica. Considerac¢des finais: Os resultados indicam a
importancia do desenvolvimento de mais pesquisas com fortes evidéncias
cientificas sobre os beneficios da pratica de Qigong na reabilitacdo de pacientes
com cancer, a fim de se promover a exceléncia do cuidado de enfermagem a
esses pacientes.

Referéncias:

1. Ganong LH. Integrative Reviews of Nursing Research. Research in Nursing & Health, 1987,
(10):1-11.
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A ACUPUNTURA NA REABILITACAO DA NEUROPATIA
PERIFERICA EM PACIENTES SUBMETIDOS A TRATAMENTO
QUIMIOTERAPICO

! Rafael Fernando Mendes Barbosa (Enfermeiro, Mestrando, Escola de Enfermagem
de Ribeirdo Preto);

2Bruna Francielle Toneti (Enfermeira, Mestranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

3 Juliana Maria de Paula (Enfermeira, Doutoranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

4“Amanda Fonseca (Graduanda de enfermagem, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

> Namie Okino Sawada (Enfermeira, Professor Associado, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto).

6 Liyoko Okino (Médica, Clinica Okino);

Descritores: neuropatia periférica; quimioterapia, acupuntura.

Introducédo: A neuropatia periférica induzida pela quimioterapia (NPIQ) é a
complicacdo neurologica mais prevalente dos pacientes submetidos a
quimioterapia, comprometendo a capacidade funcional, a qualidade de vida e
resulta na reducédo da dose ou na cessacao da quimioterapia™. A acupuntura é
um método de terapia complementar da medicina chinesa tradicional, que
consiste na aplicacdo de agulhas em determinados pontos do corpo® para obter
diferentes efeitos terapéuticos conforme o caso a ser tratado. Objetivo: Analisar
a eficacia da acupuntura na reabilitacdo de pacientes com neuropatia periférica
induzida pela quimioterapia ap6s o término do tratamento. Métodos: Estudo
descritivo e transversal de cunho gquantitativo, desenvolvido em pacientes do
grupo de reabilitacdo oncolégica de uma clinica particular em um municipio do
interior paulista. Resultados: As principais queixas relatadas foram: dor,
sensibilidade, dorméncia e formigamento em membros inferiores e superiores.
As condutas estabelecidas para os casos foram a aplicacdo das agulhas de
acupuntura por um periodo de 15 minutos com aplicacdo de uma vez por semana
nos pontos R6 + B62 + B2-B1 bilateral + PC6 + BP10, 1G10, além de alguns
pontos em comum, obtendo resultados positivos de melhora das queixas
relatadas. Consideracdes finais: Ao final da sessdo os pacientes relataram
melhora e/ou diminuicdo da intensidade das queixas, revelando a eficacia da
acupuntura na reabilitacdo da NPIQ.

Referéncias:
1. Velasco R, Bruna J. Chemotherapy-induced peripheral neuropathy: an unresolved issue.
Neurologia. 2010; 25(2):116-31.

2. Wen TS. Acupuntura Classica Chinesa. 102 ed. Sao Paulo: Cultrix; 1995.
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RELATO DE EXPERIENCIA: O USO DA ACUPUNTURA EM UM
GRUPO DE REABILITACAO ONCOLOGICA

!Amanda Fonseca Baviera (Graduanda de enfermagem, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto);

2Juliana Maria de Paula (Enfermeira, Doutoranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

3Bruna Francielle Toneti (Enfermeira, Mestranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

‘Rafael Mendes Barbosa (Enfermeiro, Mestrando, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

SLiyoko Okino (Médica, Clinica Okino);

®Namie Okino Sawada (Enfermeira, Professor Associado, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto).

Descritores: Cancer; acupuntura.

Introducdo: Cancer € um termo utilizado para representar um conjunto de
doencas que apresentam crescimento celular desordenado, no qual as células
invadem tecidos circundantes. A acupuntura € uma pratica da Medicina
Tradicional Chinesa, a qual consiste na aplicacdo de agulhas em pontos do
corpo. As evidéncias mostram que a acupuntura € uma 6tima terapia para o
tratamento de varios sintomas do céncer provocados pela quimioterapia ou
radioterapia como nauseas, vomitos, nervosismo, insdnia e dor!l. Objetivo:
Relatar a experiéncia do uso da acupuntura em um grupo de reabilitagéo
oncologica. Métodos: Relato de experiéncia do Grupo de extensdo e pesquisa
da EERP-USP em parceria com uma clinica particular de oncologia de Ribeirdo
Preto, onde os pacientes participam uma vez por semana e sdo submetidos ao
tratamento de acupuntura como préatica complementar ao tratamento do cancer.
Resultados: A partir da experiéncia, observou-se a melhora dos sintomas
provenientes da doenca e tratamento, principalmente dos pacientes que
frequentam o grupo regularmente e ha mais tempo. Relatos de melhora na
neuropatia periférica induzida por quimioterapia, fadiga, nauseas e insdnia foram
comuns, além do bem-estar emocional. Consideracdes finais: A acupuntura é
uma terapia complementar importante na reabilitacdo de pacientes com cancer,
visto que ela promove evidente melhora nos sintomas desses pacientes e
consequentemente na sua qualidade de vida.

Referéncias:

1.Lin JG, Chen YH. The Role of Acupuncture in Cancer Supportive Care. The Am J of Chin Med,
2012, Vol. 40, No. 2, 219-229.
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EFEITOS DA ACUPUNTURA NA BEABILITAQAO DE
PACIENTES COM CANCER

!Bruna Francielle Toneti (Enfermeira, Mestranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

2Juliana Maria de Paula (Enfermeira, Doutoranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

SRafael Fernando Mendes Barbosa (Enfermeiro, Mestrando, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto);

‘Amanda Fonseca Baviera (Graduanda de enfermagem, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto);

SLiyoko Okino (Médica, Clinica Okino);

®Namie Okino Sawada (Enfermeira, Professor Associado, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto).

Descritores: Terapia por acupuntura; reabilitacdo; enfermagem oncoldgica.

Introducdo: O cancer € uma doenca caracterizada pela proliferacdo celular
anormal e desordenada, podendo acometer varias partes do corpo e,
consequentemente, prejudicar sua capacidade funcional. A acupuntura é uma
terapia de estimulacdo de pontos e meridianos baseada nos fundamentos da
Medicina Tradicional Chinesa, sendo um método de tratamento complementar
capaz de produzir efeitos benéficos na qualidade de vida de pacientes com
cancer em reabilitacdo. Objetivos: Descrever os efeitos da acupuntura em
pacientes com cancer em reabilitacdo. Métodos: Estudo de abordagem
guantitativa, descritivo e transversal, desenvolvido com pacientes oncoldgicos
do grupo de reabilitacdo de uma clinica particular de um municipio do interior
paulista. Resultados: Os principais sintomas relatados foram: dor, fadiga,
dorméncia em membros inferiores e superiores, incontinéncia urinaria, nauseas
e insdnia. Foram estabelecidas condutas especializadas para todos 0s casos,
como 0s pontos VC3 + VC4 + VG20 para os casos de incontinéncia urinéria e 0s
pontos baxie e a técnica punho-tornozelo para a dorméncia nos membros
inferiores e superiores. Também foram realizados alguns pontos de acupuntura
em comum, como 0s pontos de ligacdo yin e yang, alto e baixo (IG-4 + IG-11 +
E-36 + F-3), que obtiveram resultados positivos de melhora dos sintomas
relatados. Consideracdes finais: A acupuntura provocou melhora dos sintomas
relatados, evidenciando a importancia do seu emprego durante a reabilitacdo
oncoldgica.

Referéncias:

1. Fumis RRL. Dor e qualidade de vida: a acupuntura como ferramenta adicional nos
cuidados oncolégicos. Rev. Bras. Med., 2011, 68(1): 26-8.
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TECNOLOGIAS EM SAUDE UTILIZADAS NA REABILITACAO DE
MULHERES COM CANCER DE MAMA

Mariele Lenhari Gongalves. Graduanda do curso de Bacharelado e Licenciatura em
Enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo,
Ribeirdo Preto (SP), Brasil.

Loris Aparecida Prado da Cruz. Enfermeira. Doutoranda do Programa de P0és-
Graduacgdo Enfermagem em Saude Publica. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto
da Universidade de Sao Paulo, Ribeirdo Preto (SP), Brasil.

Thais de Oliveira Gozzo. Enfermeira. Professor Associado ao Departamento de
Enfermagem Materno-Infantil e Saude Publica. Escola de Enfermagem de Ribeirao
Preto da Universidade de Séo Paulo, Ribeirdo Preto (SP), Brasil;

Descritores: Neoplasias da Mama, Reabilitacdo, Tecnologia Biomédica.

Introducdo: A reabilitacdo tem como objetivo proporcionar a maxima
independéncia possivel, melhorar as funcées diminuidas ou perdidas e promover
o gerenciamento do autocuidado por meio de intervencfes técnicas, acbes
interdisciplinares e familiares, dentro e fora de instituicbes. Objetivos: Identificar
e avaliar as tecnologias em saude para a reabilitacdo de mulheres com cancer
de mama ap0Os o periodo pos-operatdrio, comparando com as utilizadas no
Nucleo de Ensino, Pesquisa e Assisténcia na Reabilitacdo de Mastectomizada
(REMA). Método: Revisao integrativa que analisou o periodo de janeiro de 2007
a marco de 2017. Realizou-se a busca nas bases de dados LILACS, BDENf,
PubMed e PePSIC. Os descritores utilizados foram: neoplasias da mama, cancer
de mama, tecnologia biomédica, reabilitacéo e tecnologia aplicada a assisténcia
a saude. Foram selecionados 31 estudos, nos quais as tecnologias
apresentaram-se relevantes na reabilitacdo de mulheres com cancer de mama
apo0s o periodo operatorio. Resultados: Observou-se que as tecnologias
abordaram as seguintes complicagbes pds-operatorias: linfedema, deiscéncia
cirurgica, seroma e alteracdes da postura corporal e englobaram o emprego de
exercicios fisicos precocemente, drenagem linfatica, hidroterapia e orientacdes
de cuidados com o braco. Além disso, os estudos apontaram a importancia dos
exercicios fisicos na melhora da qualidade de vida, da amplitude de movimento
do braco e da dor em mulheres com cancer de mama. Consideracgdes finais:
Conclui-se que as tecnologias utilizadas na reabilitacdo das mulheres com
cancer de mama se mostraram efetivas e em concordancia com as aplicadas
pelo Rema.
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PREVENCAO E REABILITACAO DE NEUTROPENIA FEBRIL
INDUZIDA PELA QUIMIOTERAPIA: REVISAO INTEGRATIVA

!Rafael Fernando Mendes Barbosa (Enfermeiro, Mestrando, Escola de Enfermagem
de Ribeirdo Preto);

2Thais Helena Furtado (Enfermeira, Hospital Regional do Cancer de Passos);
3Heloisa Turcatto Gimenes Faria (Enfermeira, Professora Doutora, Instituo Federal de
Educacéo, Ciéncia e Tecnologia do Sul de Minas Gerais — campus Passos);

“Bruna Francielle Toneti (Enfermeira, Mestranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

SAmanda Fonseca (Graduanda de enfermagem, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

5Namie Okino Sawada (Enfermeira, Professor Associado, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto).

Descritores: neutropenia febril, cAncer, quimioterapia.

Introducdo: O tratamento quimioterapico tem se tornado cada dia mais
agressivo, e o principal fator de risco para o desenvolvimento de Neutropenia
febril (NF). A NF é uma complicacdo grave dos pacientes tratados com
quimioterapia, afeta negativamente os resultados do tratamento, e eleva o risco
de morte®@. Obijetivo: Analisar as producdes cientificas acerca da prevencao e
reabilitacdo da neutropenia febril induzida pela quimioterapia. Métodos: Trata-
se de uma revisdo integrativa®, utilizando as bases de dados da
Medline/LilacssBDENF — Enfermagem/Biblioteca Virtual em Saude (BVS).
Resultados: Os 14 estudos analisados evidenciaram que a maior parte das
pesquisas que compuseram a amostra era referente ao uso de fator estimulador
de granulécitos (G-CSFs) no suporte da prevencdo e reabilitacdo, utilizados
tanto na profilaxia priméria e secundaria, atribuido as recomendagdes da
Organizacao Europeia de Pesquisa e Tratamento do Cancer (EORTCQC).
Consideragbes Finais: O tratamento profilatico com G-CSF reduz
significativamente a incidéncia de NF, a taxa de internacdo e o uso de
antibiéticos em pacientes em risco, permite a manutencao da quimioterapia sem
reducdes de doses no regime proposto e resulta em um melhor prognostico do
paciente.

Referéncias:
1. Wingo PA et al. Long-term trends in cancer mortality in cancer mortality in the United States,
1930-1998. Cancer. 2003; 97 (Suppl 12): 133-3275.

2. Smith TJ et al. Recommendations for the Use of WBC Growth Factors: American Society of
Clinical Oncology Clinical Practice Guideline Update. Journal Clin Oncol. 2015; 33(28):3199-
3212.

3. Ganong LH. Integrative Reviews of Nursing Research. Research in Nursing & Health, 1987;
10(1):1-11
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CUIDADOS DE PACIENTES ONCOLOGICOS:
REABILITACAO APOS A COLOSTOMIA

Wellington Vogado Fernandes?
Eveline Treméa Justino?
Jossiana Wilke Faller?

Cinira Magali Fortuna?®

lEnfermeiro. Universidade Estadual do Oeste do Parana. Foz do Iguagu,
Parana.

2Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem em Saude Publica. Universidade de
Séo Paulo. Ribeirdo Preto, Sao Paulo.

SEnfermeira. Doutora em Enfermagem. Universidade de S&o Paulo. Ribeirdo
Preto, S&o Paulo.

Descritores: Colostomia. Cuidados integrais a saude. Enfermagem.

Introducéo. O paciente oncoldgico precisa, constantemente, adotar medidas de
adaptacao e reajuste, para desempenhar as atividades de seu dia-a-dia. Neste
processo esta incluso o aprendizado da acdo de autocuidado com o ostoma e
com a pele periestoma. Objetivo. Identificar os cuidados realizados pelos
pacientes com cancer colorretal apés a confeccdo da colostomia. Métodos.
Pesquisa descritiva, qualitativa que empregou a técnica relato de vida. A amostra
constitui-se por dez participantes submetidos a colostomia por cancer colorretal.
A coleta de dados ocorreu no domicilio do participante, de fevereiro a maio de
2015. A pesquisa foi aprovada pelo comité de ética em pesquisa da Universidade
Estadual do Oeste do Parana sob o parecer 898.781/2014. Resultados. A idade
dos sujeitos variou entre 42 a 72 anos, sendo gque seis sujeitos eram do sexo
masculino enquanto quatro do sexo feminino. Identificaram-se trés nucleos
tematicos: Adaptacdo no processo de mudanca: dimenséo psicologica e social;
Alteracdes nos cuidados: dimensado fisica e Orientacdes de Enfermagem.
Segundo relato dos participantes, as orientacdes de enfermagem, no que condiz
aos cuidados fisicos, auxilia no processo de adaptacdo em relacdo a troca dos
dispositivos coletores, a higiene, o cuidado com a pele e alimentacéo facilitando
desta forma o processo de sua reabilitacdo. Consideracgdes finais. O processo
de adaptacdo afeta a dimenséo fisica, psicolégica e social do paciente sendo
indispensavel que o enfermeiro realize orientacdes educativas frequentes, para
um melhor enfrentamento da nova condicao de vida do paciente.
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CUIDADOS PALIATIVOS ONCOLOGICOS E A REABILITACAO
PALIATIVA

Rezende G'; Gomes CA®; De Carlo MMRPZ2.

1. Doutoranda em Ciéncias pela Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto — USP.
2. Professora Doutora, Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto e Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto — USP.

Descritores: Cuidados Paliativos; Reabilitagdo; Oncologia.

Introducéo: Dentre as abordagens terapéuticas oferecidas de acordo com a
filosofia dos Cuidados Paliativos (CP), ha uma modalidade de atendimento
conhecida por “Reabilitacdo Paliativa”, destinada ao alivio de dor, sintomas
desconfortaveis e sofrimentos do paciente com doenca oncoldgica avancadal e
seus familiares. Trata-se de um conceito bem difundido no meio académico e
nos servicos de atencao a saude principalmente em paises europeus, mas ainda
€ pouco conhecida e estudada no Brasil. Objetivos: Realizar um estudo
comparado e analisar as propostas de “reabilitagao paliativa”, como definido no
Reino Unido (UK), com as abordagens de CP oncolégicos utilizadas no Brasil,
em relacéo as abordagens de manejo dos sintomas e promocao de qualidade de
vida, oferecidas por enfermeiros e terapeutas ocupacionais. Métodos: Estudo
multicéntrico, de carater exploratorio comparativo, de abordagem gqualitativa com
delineamento transversal. A pesquisa sera realizada em servicos de CP do
Estado de Sdo Paulo, Brasil e em Londres, na Inglaterra, mediante entrevistas
com enfermeiros e terapeutas ocupacionais. As entrevistas serao transcritas e
as informacfes serdo organizadas pelo ATLAS.ti versdo 7.1; para os dados
sociodemogréficos serd feita analise descritiva simples e para os dados
produzidos nas entrevistas, sera utilizada a técnica de analise de contetdo
tematico®. Resultados Esperados: O conceito de “reabilitagido paliativa” nos
dois paises, assim como as abordagens e estratégias de ambos os profissionais
- enfermeiros e terapeutas ocupacionais - junto as pessoas em CPs oncoldgicos,
serdo mais profunda e amplamente conhecidos e difundidos.

Referéncias:

1. Minosso JSM, Souza LJ, Oliveira MAC. Reabilitacdo em cuidados paliativos. Texto Contexto
Enferm. 2016; 25: 3.

2. Bardin L. Andlise de contetdo. 3. Ed. Lisboa: Edi¢des 70, 2008.
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REABILITAC}A’O NO POS-OPERATORIO DE CIRURGIA
ONCOLOGICA: RELATO DE EXPERIENCIA

1Jalia Casemiro Barioni
Graduanda do 10° periodo do curso de Bacharelado e Licenciatura em Enfermagem da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo (EERP-USP)

2L ivia Modolo Martins
Enfermeira Mestre na FAEPA, Doutoranda do Programa de Enfermagem Fundamental
da EERP-USP

Descritores: oncologia, reabilitacdo, enfermeiros

Introducdo: A reabilitacdo € um processo que permite alcancar e manter
condicdes fisicas, sensoriais, intelectuais, psicologicas e sociais, para que
pessoas com deficiéncia possam desempenhar tarefas em diferentes contextos,
além de reduzir ou eliminar deficiéncias, melhorando habilidades de
autocuidado. O pés-operatério de cirurgia oncolégica pode ter como
consequéncia a estomia intestinal, que pode afetar interacdes sociais e
estigmatizar o individuo, influenciando a reabilitacdo. As intervencdes de
enfermagem em reabilitacdo devem atender as necessidades do individuo no
poOs-operatorio de cirurgia oncoldgica intestinal permitindo aos pacientes manter
sua capacidade funcional. Objetivo: Relatar vivéncias em reabilitacdo do
estomizado intestinal oncolégico de uma graduanda de enfermagem durante o
Estadgio Curricular em Clinica Cirargica, no HCFMRP. Método: Relato de
Experiéncia. Acdes educativas diarias com estomizados intestinais, abordando
0 ensino do autocuidado, manejo dos equipamentos coletores, orientacbes
nutricionais, estratégias de enfretamento e incentivo a retomada das atividades
cotidianas. Resultados: Os pacientes relatavam sentir maior seguranga na
manipulacdo da estomia e menor constrangimento a medida que acfes
educativas ocorriam. Consideragdes Finais: A reabilitacdo do estomizado
intestinal € um processo nao-linear, pelas instabilidades relacionadas as
consequéncias do tratamento, podendo serem superadas com apoio familiar e
suporte profissional especializado. Enfermeiros devem abordar o tratamento
cirargico, cuidados exigidos com a estomia, maximizando habilidades dos
individuos, no autocuidado e no desenvolvimento de habilidades sociais.

Referéncias:

MARTINS, L.M.; SONOBE, H.M. ; VIEIRA, F.S.; DE OLIVEIRA, M.S.; LENZA, N.F.B. ; TELES,
A.A.S. Rehabilitation of individuals with intestinal ostomy. British Journal of Nursing, v.24, p.S4-
S11, 2015
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RELAXAMENTO COM VISUALIZACAO GUIADA NA
REABILITACAO DO PACIENTE EM TRATAMENTO
QUIMIOTERAPICO

1Juliana Maria de Paula (Enfermeira, Doutoranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

2Bruna Francielle Toneti (Enfermeira, Mestranda, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

®Rafael Mendes Barbosa (Enfermeiro, Mestrando, Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto);

4Amanda Fonseca Baviera (Graduanda de enfermagem, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto);

>Namie Okino Sawada (Enfermeira, Professor Associado, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto).

Descritores: Relaxamento com visualizacdo guiada; quimioterapia;
reabilitacdo; enfermagem oncoldgica.

Introducdo: O Relaxamento com Visualizacdo Guiada é uma terapia integrativa
utilizada em pacientes oncoldgicos, cujos beneficios estdo diretamente ligados
aos aspectos fisicos/organicos e psicolégicos, dentre eles os mais comuns sdo
o controle dos parametros fisiolégicos, reducdo da fadiga, nauseas, dor,
ansiedade, entre outros. Objetivos: avaliar a terapia de relaxamento com
visualizacdo guiada, sobre os parametros fisioldégicos pressdo arterial,
frequéncia cardiaca e respiracdo. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo,
guantitativo, de corte longitudinal e prospectivo. As sessdes da terapia ocorrem
as segundas-feiras em uma clinica no interior do estado de Sdo Paulo, e os
pacientes realizam a terapia durante todo o tratamento quimioterapico. Os
parametros fisioldégicos sdo aferidos antes e ap0s a terapia, e foram analisadas
as médias e desvio padrdo dos parametros no inicio, meio e final do tratamento.
Resultados: os parametros fisioldgicos sao reduzidos logo apés a aplicacéo da
terapia, e também no decorrer do tratamento quimioterapico, demonstrando que
a terapia tem efeito benéfico em curto prazo, melhorando no decorrer das
sessOes realizadas. Conclusédo: a terapia promove um conjunto de controle nas
reacles fisioldgicas, levando a reducdo da fadiga, por meio da respiracao
profunda e visualizacdo. Esses dados mostram a importancia dessa terapia
integrativa no processo de reabilitacdo do paciente oncoldgico.

Referéncias:

1. SIMONTON, O.C.; MATTHEWS-SIMONTON, S.; CREIGHTON, J.L. Com a vida de novo: uma
abordagem de auto-ajuda para pacientes com céancer. Traducdo de Heloisa, M. A. Costa. Sdo
Paulo: Summus Editorial, 1987. 238 p.
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REABILITAC}AO DE MULHERES COM CANCER DE MAMA:
UTILIZACAO DO COPING RELIGIOSO ESPIRITUAL

1. Mariana Lopes Borges. Enfermeira graduada pela Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto da Universidade de Séo Paulo - EERP/USP. Mestre em Ciéncias pelo Programa
Enfermagem em Saude Publica da EERP/USP. Professora Assistente da EERP/USP e
Centro Universitario Estécio Ribeirdo Preto.

2. Edilaine Assuncao Loyola-Caetano. Enfermeira graduada pela Universidade Federal
de Alfenas - UNIFAL-MG. Doutoranda em Ciéncias pelo Programa Enfermagem em
Saude Publica da EERP/USP.

3. Ana Paula Alonso Reis. Enfermeira graduada pela Universidade Federal de Alfenas -
UNIFAL-MG. Doutoranda em Ciéncias pelo Programa Enfermagem em Saude Publica
da EERP/USP.

4. Paola Alexandria Pinto de Magalhdes. Enfermeira graduada pela EERP/USP.
Doutora em Ciéncias pelo Programa Enfermagem em Salde Publica da EERP/USP.
Docente do Curso Técnico de Enfermagem do Sesc-Catanduva-SP.

5. Leonardo Toshiaki Borges Yoshimochi. Psicélogo graduado pela Pontificia
Universidade Catdlica de Sdo Paulo - PUC/SP. Mestre em Ciéncias pelo Programa
Enfermagem em Saude Publica da EERP/USP.

6. Marislei Sanches Panobianco. Enfermeira graduada pela EERP/USP. Doutora em
Ciéncias pelo Programa Enfermagem em Salde Publica da EERP/USP. Professora
Associada da EERP/USP.

Descritores: Neoplasias da mama; Saude da mulher; Espiritualidade.

7

Introducdo: A conexdo entre religiosidade/espiritualidade € importante no
contexto da saude, pois as pessoas que usam recursos religiosos/espirituais no
enfrentamento de problemas de saude e situacfes dificeis/estressantes tendem
a desenvolver uma postura mais positiva na superacdo desses problemas?.
Nesse sentido, estratégias com foco em religiosidade/espiritualidade tém sido
utilizadas por mulheres com cancer de mama, no enfrentamento da doenca e
dos tratamentos?. Objetivo: avaliar o nivel de Coping Religioso/Espiritual (CRE)
de mulheres com cancer de mama. Método: delineamento quantitativo,
descritivo, transversal. Participaram 94 mastectomizadas, inscritas num nucleo
de reabilitacdo de uma universidade do interior paulista. A coleta de dados
ocorreu entre outubro de 2013 e junho de 2014, utilizando-se um questionario
com dados sociodemograficos, clinicos, religiosos/espirituais e estimulo
estressor associado ao cancer de mama, e a Escala CRE-Breve, adaptada e
validada da versdo original da Spiritual Religious Coping Scale3. Foram
respeitados os aspectos éticos contidos na Resolucédo 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude. Resultados: todas as participantes utilizaram o CRE, sendo
76,6% em nivel alto/altissimo e 23,4% em nivel médio; o CRE Positivo (média
3,41; desvio padrao 0,59) foi mais utilizado em relagdo ao CRE Negativo (média
1,27; desvio padrao 0,40), confirmado pela razdo CREN/CREP (média 0,38;
desvio padrdo 0,14). Conclusao: o CRE se mostrou como importante estratégia

50



111 SEMINARIO INTERNACIONAL
DE ATUALIDADES EM
ENFERMAGEM DE
REABILITAGAO: autonomia,

tecnologias e participagao

de enfrentamento em situacdes de estresse vividas por mulheres com cancer de
mama e as auxiliou enfrentar a doenca e as consequéncias dos tratamentos.

Referéncias:

1. Koenig HG, Larson DB, Larson SS. Religion and coping with serious medical illness. Ann
Pharmacother. 2001;35(3):352-359.

2. Leite FMC, Amorim MHC, Castro DS, Primo CC. Estratégias de enfrentamento e relacao com
condicdes sociodemogréficas de mulheres com cancer de mama. Acta Paulista de Enfermagem.
2012; 25(2):211-117.

3. Pargament Kl, Koenig HG, Perez LM. The many methods of religious coping: development and
initial validation of the RCOPE. Journal of Clinical Psychology. 2000; 56(4):519-543.
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REDES DE APOIO NA REABILITACAO DE MULHERES COM
ALOPECIA DEVIDO AOS TRATAMENTOS DO CANCER DE
MAMA

Ana Paula Alonso Reis; Marislei Sanches Panobianco?; Clicia Valim Cértes Gradim?®

' Enfermeira. Mestra em Enfermagem através do Programa de Pds Graduag&o em
Enfermagem da Universidade Federal de Alfenas. Doutoranda do Programa de Pés-
Graduacédo de Enfermagem em Saude Publica. Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto. Universidade de Sao Paulo.

2 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora Associada do Departamento de
Enfermagem Materno-Infantil e Salde Publica. Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto. Universidade de S&o Paulo.

% Enfermeira. PhD em Enfermagem. Professora Titular da Escola de Enfermagem.
Universidade Federal de Alfenas.

DESCRITORES: Neoplasias da mama. Alopecia. Apoio social.

INTRODUCAO: Para a mulher em tratamento do cancer de mama, as redes de
apoio sdo de extrema importancia, pois Ihe conferem forga/coragem para
lutar/enfrentar a doenca®. OBJETIVO: Compreender a importancia das redes
de apoio no enfrentamento e reabilitacdo da alopecia no cancer de mama.
METODOS: Estudo qualitativo, que utilizou o Interacionismo Simbodlico (IS) e
Teoria Fundamentada em Dados (TFD). Dados coletados no Hospital Regional
do Céancer de Passos, em 2014, através de entrevista com a pergunta norteadora
“Quais redes de apoio foram utilizadas pela senhora durante o tratamento de
quimioterapia?”. Projeto aprovado, parecer n° 478.376. RESULTADOS:
Descobrindo redes de apoio: A mulher refere que € da familia que recebe o maior
apoio. O comportamento do marido interfere no modo como a mulher se
comporta e na escolha dos artificios que utiliza para esconder a alopecia. Os
filhos adultos compartilham com as mulheres a perda dos cabelos, fortalecendo-
as, e elas escondem a alopecia das criangas e de desconhecidos. O apoio dos
amigos fortalece o enfretamento da alopecia e a religidao fornece conforto/forca
para enfrentar a perda do cabelo e pelos. CONSIDERACOES FINAIS: Essas
instituicbes de apoio sdo importantes no processo de reabilitacdo da doenca,
caracterizando-se como fatores mediadores para as mulheres enfrentarem e
vencerem o sofrimento causado pela perda do cabelo e pelos do corpo.

REFERENCIAS:

LHOFFMANN FS, MULLER MC, RUBIN R. A mulher com céncer de mama: apoio social e
espiritualidade. Mudancas-Psicologia da Satde. 2006 jul/dez; 14(2):143-150.
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CONSTRUQL&O DE TECNOLOGIA EDUCATIVA LUDICA NA
ORIENTACAO AO CATETERISMO INTERMITENTE LIMPO

Larissa Midori Noda *

Maria Paula Bortoleti de Arauijo 2

Thais Rabello 3

Maria Virginia Martins Faria Faddul Alves *
Jodo Luiz Amaro °

Marla Andréia Garcia De Avila ©

1- Enfermeira, mestranda em enfermagem, Universidade Estadual Paulista “Julio
de Mesquita Filho” — Faculdade de Medicina de Botucatu — Departamento de
Enfermagem;

2- Graduanda em Enfermagem. Bolsista de Treinamento Técnico TT1 -
(2017/01665-7);

3- Enfermeira, Bolsista de Treinamento Técnico -TT3 (2016/22176-1);

4- Professora assistente Doutora Universidade Estadual Paulista “Julio de
Mesquita Filho” — Faculdade de Medicina de Botucatu — Departamento de
Enfermagem;

5- Professor Titular, Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho” —
Faculdade de Medicina de Botucatu — Departamento de Urologia;

6- Professora Assistente Doutora Universidade Estadual Paulista “Julio de
Mesquita Filho” — Faculdade de Medicina de Botucatu — Departamento de
Enfermagem; marla@fmb.unesp.br - Coordenadora do Projeto FAPESP
(2015/18722-8)

Descritores: Educagdo em Saulde; Informética em Enfermagem; Cateterismo
Uretral Intermitente

Introducéo: O cateterismo intermitente limpo (CIL) exige capacitacdo adequada
ao publico alvo. Os materiais educativos ndo substituem a informacao verbal, no
entanto, faciltam a mediacdo de conteudos de aprendizagem. Objetivo:
Construir um ambiente virtual ludico direcionado as criangas com bexiga
neurogénica. Método: Estudo metodoldgoico, realizado na Faculdade de
Medicina de Botucatu, no ano de 2017. Utilizamos como referencial metodolégio
as etapas propostas por Cook e Dupras: analise das necessidades; metas e
objetivos do material a ser realizado; determinacao de recursos e necessidades
técnicas; avaliacdo de softwares pré-existentes; identificacdo das barreiras a
implantagcéo do projeto e a criacdo de materiais para estimular o aprendizado
ativo. Resultados: O ambiente virtual tem o objetivo de aproximar a crianca do
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contexto e prepara-la para o autocateterismo. O sistema urinario, higienizacéo
das maos e a técnica do CIL sdo apresentrados por meio de clip musical, jogos,
desenhos para colorir, cartdes informativos e uma revista em quadrinhos escrita
e narrada. A proxima fase serd a valiagdo por especialistas e usuérios.
Consideracfes Finais: O ambiente virtual podera ser um importante
instrumento para educacéo em saude com vistas a minimizar o impacto negativo
das criancas em relacdo ao CIL.

Referéncias

1. Truzzi JC, Canalini AF, Prezotti JA, Resplande J. Recomendacdes da Sociedade
Brasileira de Urologia: cateterismo vesical intermitente. 2016.

2. Cook DA, Dupras DM. A practical guide to developing effective web-based learning. J
Gen Interm Med. 2004;19:698-707
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PROMOGAO DA PARTICIPA(}I:\(,) DE PESSOAS COM LESAO
MEDULAR EM ESTUDOS CIENTIFICOS: UTILIZAGAO DE UMA
REDE SOCIAL VIRTUAL PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA

CINTRA, Michel
LOPES, Filipe
FAVORETTO, Naira
FALEIROS, Fabiana

1. Enfermeiro. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao
Paulo.

2. Enfermeiro. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitagdo. Mestrando em
Reabilitacdo e Desempenho Funcional pela Universidade Federal dos Vales do
Jequitinhonha e Mucuri

3. Enfermeira. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitacdo. Doutora em Ciéncias
da Reabilitagdo da Universidade de Dortmund — Alemanha.

4. Enfermeira. Professora Doutora da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo.

Descritores: lesdes da medula espinhal, reabilitagdo, educagcdo em saude

INTRODUGAO: A lesdo medular (LM) é um agravo que traz importante impacto
fisico, psicoloégico e econdmico ao individuo e familiares (1) A internet pode ser
considerada como uma ferramenta que facilita o contato e o fornecimento de
apoio as pessoas com deficiéncia e seus familiares por meio de midias virtuais
(férum virtual) (2).OBJETIVOS: Desenvolver uma comunidade virtual e
promover a participacao de pessoas com LM em estudos sobre reabilitacio.
METODOS: Trata-se de um estudo quantitativo, transversal, descritivo e
exploratdrio. O local de coleta de dados nao € determinado, pois se trata de uma
pesquisa realizada em ambiente virtual, os participantes da pesquisa,
contribuiram de qualquer localidade do Brasil com acesso a internet.
CONSIDERAGCOES FINAIS: o estudo pretende promover a participacdo de
pessoas com LM em estudos cientificos, com o uso de um formulario
previamente validado para cadastramento de voluntarios em uma rede social
virtual para pessoas com deficiéncia.

Referéncias

1. Meyers, A. R. The epidemiology of traumatic spinal cord injury in the United States. In:
Nesathurai (Ed.). The rehabilitation of people with spinal cord injury: Boston Medical Center, 2001.
p.9-13

2. Favoretto, NB. Development of a Virtual Forum for People with Spina Bifida and Their Families:
Collaboration and Exchange of Technology Between Brazil and Germany. Diss.
Universitatsbibliothek Dortmund, 2015.

56



111 SEMINARIO INTERNACIONAL
DE ATUALIDADES EM
ENFERMAGEM DE
REABILITAGAO: autonomia,

tecnologias e participagao

MI'E)IAS SOCIAIS COMO FERRAMENTA DE DE DIVUL
GACAO DE UMA PLATAFORMA SOCIAL PARA PESSOAS
COM DEFICIENCIA

Talita dos Santos Rosat

Lucas Vinicius Araujo Caldas?
Elias Tristdo da Silva Neto®
Hugo Almeida*

Thiago da Silva Dias ®

Fabiana Faleiros®

!Enfermeira. Mestranda do Programa de Pés-Graduacdo Enfermagem Fundamental da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo - EERP-USP.
Membro do grupo de estudo e pesquisa Nucleo de Pesquisa e Atencao em Reabilitacao
Neuropsicomotora — Neurorehab da EERP-USP.

2Analista de Sistemas de informacdo. Mestrando da Universidade Federal do Para.
Belém-PA, Brasil.

3Graduando da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o
Paulo. Membro do grupo de estudo e pesquisa Nucleo de Pesquisa e Atengdo em
Reabilitacdo Neuropsicomotora — Neurorehab da EERP-USP. Ribeirdo Preto-SP, Brazil.

4 Terapeuta Ocupacional. Mestrando da Universidade Federal do Para. Belém-PA,
Brasil.

STerapeuta Ocupacional. Mestrando da Universidade Federal do Para. Belém-PA,
Brasil.

6 Enfermeira. Profa. Dra. Do Departamento de Enfermagem Fundamental da Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo. Lider do grupo de estudo
e pesquisa Nucleo de Pesquisa e Atencdo em Reabilitacdo Neuropsicomotora
— Neurorehab da EERP-USP. Ribeirdo Preto-SP, Brasil.

Descritores: Midias Sociais; Tecnologia da informacdo; pessoas com
deficiéncia.

Introducédo: O acesso a internet & cada vez maior, tornando facil o acesso a
midias sociais, conectando pessoas com deficiéncia e auxiliando nas agfes de
cuidado. Objetivo: Divulgar a plataforma D+eficiéncia através das midias
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sociais. Métodos: Foi organizado um Workshop de divulgacao da D+eficiéncia,
por 2 dias, com equipe de 15 discentes e uma docente, com estrutura tecnoldgica
e acesso a internet. Resultados: A divulgacao ocorreu no Facebook, Instagram,
blogs de Deficiéncia, Twiter, rddio e tv. Antes da divulgacdo, a D+eficiéncia
possuia 282 usuarios, com 386 acessos, no més, destes 42,9% eram novos
usuérios e 57,1% ja eram usudrios. Durante e apds a divulgacdo a D+eficiéncia
recebeu 960 novos usuarios, alcancando a meta de +1000, com 4,2 mil acessos
em duas semanas, destes 78,6% eram novos usuarios e os demais 21,4% ja
eram usuarios da rede. Atualmente a rede possui 1371 usuarios, e possui um
total de acessos de 561 vezes na semana. Concluséo: O uso das midias sociais
com ferramenta de divulgacdo de informacfes e servicos de saude atinge
diversas pessoas no mundo. A D+eficiéncia conseguiu atingir um grande niumero
de novos usuarios e conectar mais pessoas para a obtencdo de conhecimento
sobre a deficiéncia.

Referéncias:

Marteleto, RM. (2010). Redes sociais, mediacdo e apropriacdo de informagfes: situando
campos, objetos e conceitos na pesquisa em ciéncia da informac¢éo. Tendéncias da Pesquisa
Brasileira em Ciéncia da Informacao, Brasilia. 3(1), 27-46.
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DIARIO DA LAURA: CONHECENDO A HIDROCEFALIA E SEU
TRATAMENTO

Paloma de Aro Jorge Tavares !
Pedro Tadao Hamamoto Filho 2
Ana Silvia Sartori Barraviera Seabra Ferreira®

Marla Andréia Garcia de Avila*

1- Aluna de Enfermagem. Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho”
— UNESP. Bolsista de Iniciagcéo Cientifica FAPESP — Processo n° 2016/17581-4;

z Neurocirurgido do Hospital das Clinicas e doutorando do programa de pés-
graduacdo em Bases Gerais da Cirurgia- FMB-UNESP.

3- Coordenadora do Nucleo de Educacéo a Distancia e Tecnologias da Informacao
em Saude - NEAD. TIS- Faculdade de Medicina de Botucatu-UNESP.

4- Professora Assistente Doutora Universidade Estadual Paulista “Julio de
Mesquita Filho” — UNESP - Faculdade de Medicina de Botucatu - Departamento de
Enfermagem; marla@fmb.unesp.br

Descritores: Educacdo em Saude; Enfermagem; Hidrocefalia

Introducdo: As criancas com hidrocefalia geralmente apresentam déficits
neurolégicos e requerem cuidados diarios. Objetivo: Elaborar e validar um
material educativo direcionado aos cuidadores informais de criancas com
hidrocefalia. Método: Estudo metodoldgico, conduzido em hospital universitario
no ano de 2017. Utilizamos o indice de validade de conteido, sendo o contetido
cientifico validado pelos peritos e a semantica pelos cuidadores informais.
Resultados: Para elaboracdo do material educativo realizou-se revisao de
literatura sobre tecnologias educativas e a experiéncia dos pesquisadores.
Incluimos os temas: sinais e sintomas de disfuncdo da derivacdo ventriculo
peritoneal; reconhecimento do papel do cuidador informal e equipe cirdrgica;
cuidados no perioperatério; o0 ambiente cirdrgico; a separa¢dao da mae no centro
cirdrgico; importancia da educagdo em saude e a incluséo social. Na validagéo
do conteudo realizada por 8 especialistas, foi usado um formulario digital. O IVC
global foi de 0,88. Na validacdo da seméantica por 9 cuidadores informais, o IVC
global foi de 0,96. Consideracdes Finais: Elaborou-se material impresso
educativo e gratuito, no formato de diario, com 21 paginas, com vista a minimizar
0 impacto negativo da cirurgia e hidrocefalia e empoderar as familias para o
cuidado.
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REFERENCIAS:

1. Berardinell LM, Guesdes NA, Ramos JP, Silva MG. Tecnologia educacional como estratégia
de empoderamento de pessoas com enfermidades cronicas. Rev Enferm UERJ. 2014;22(5):603-

9.

2. Alexandre NMC, Coluci MZO. Validade de contetido nos processos de construgdo e
adaptacao de instrumentos de medidas. Ciénc. saude coletiva. 2011; 16(7): 3061-8.
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ANALISE DA ACESSIBILIDADE, ACESSOS E CERTIFICA,C}(N)ES
DAS INFORMACOES DE UM FORUM VIRTUAL DE SAUDE

CINTRA, Michel
LOPES, Filipe
FAVORETTO, Naira
FALEIROS, Fabiana

1. Enfermeiro. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao
Paulo.

2. Enfermeiro. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitagdo. Mestrando em
Reabilitagcdo e Desempenho Funcional pela Universidade Federal dos Vales do
Jequitinhonha e Mucuri

3. Enfermeira. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitagcdo. Doutora em Ciéncias
da Reabilitagdo da Universidade de Dortmund — Alemanha.

4. Enfermeira. Professora Doutora da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo.

Descritores: reabilitacdo, tecnologia da informacéo, acesso aos servigos de
saude

INTRODUGAO: A espinha bifida é responsavel por importantes sequelas
neuroldgicas, sendo assim € necessario desenvolver tecnologias educacionais
para capacitar familiares e pacientes (1). Ainternet e as Tecnologias de Informagao
e Comunicacao oferecem novas oportunidades para o autocuidado e a educacgao aos
portadores de deficiéncias e familiares(2). OBJETIVO: Avaliar os acessos e
acessibilidade do Mieloférum, desenvolvido por um grupo de estudo, para
garantir sua certificagcdo de qualidade. METODOLOGIA: Analisados erros de
acessos ao Mieloforum e submetidos a certificacdo de qualidade.
RESULTADOS: Encontrados 28 problemas de cédigos. O Mieloférum mostrou-
se abrangente com mais de 1500 acessos em 7 meses com demanda em
diversos paises. CONSIDERAGOES FINAIS: O férum mostrou-se acessivel e a
sua submissdo a analise da acessibilidade mostrou-se util para o julgar e corrigir
os problemas identificados, potencializando o férum virtual a certificacdo de
qualidade.

REFERENCIAS

1. Faleiros F, Cordeiro A, Favoretto N, Kappler C, Murray C, Tate D. Patients with Spina Bifida
and their Caregivers Feelings about Intermittent Bladder Catheterization in Brazil and
Germany: A Correlational Study. Rehabil Nurs. 2015;1-5.

2. Car J, Lang B, Colledge A, Ung C, Majeed A. Interventions for enhancing consumers
online health literacy. Cochrane Database Syst Rev. 2011(6):CD007092.
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TRADUCAO PARA LINGUA PORTUGUESA DO DATA SET
TRATO URINARIO INFERIOR PARA PESSOAS COM LESAO
MEDULAR

1. Adriana_Cordeiro_da Silva Grillo: Enfermeira. Mestranda do Programa de Pos-
graduacdo em Enfermagem Fundamental da Escola de Enfermagem da USP de
Ribeirdo Preto, EERP-USP

2. Fabiana Faleiros: Enfermeira. Profa. Dra. do Departamento de Enfermagem Geral e
Especializada da Escola de Enfermagem da USP de Ribeirdo Preto, EERP-USP

3. Josana Cristina Faleiros e Silva: Farmacéutica. Mestranda do Programa de Pds-
graduagdo em Enfermagem Fundamental da Escola de Enfermagem da USP de
Ribeirdo Preto, EERP-USP

4. Denise Galuf Tate: Psicologa. Dra. Do Departamento de Medicina Fisica e
Reabilitacdo da Escola de Medicina da Universidade de Michigan

5 Julia Maria D" Andrea Greve: Médica. Profa. Dra. Associada da Faculdade de Medicina
da USP de Sao Paulo, FMSP-USP

6. Adriana Dutra Tholl. Enfermeira do Centro Catarinense de Reabilitagdo. Dra. em
Enfermagem pelo PEN/UFSC.

Descritores: Lesdao Medular. Reabilitacdo. Traducéo.

Introducéo: A lesdo medular (LM) é um evento catastrofico e incapacitante com
importante impacto fisico e psicologico. No Brasil, ndo h& instrumento especifico
para coleta de dados de LM, como propdem os Data Sets da Spinal Cord Injury
Association!. Objetivos: Realizar traducéo, adaptacédo e validacdo do Data Set
do trato urinario inferior. Método: Estudo quantitativo, metodologico, de
delineamento transversal, dividido nas fases de traducdo e teste de
confiabilidade inter e intraexaminadores, com uma amostra de 50 participantes.
Resultados: Na traducdo, das nove questbes do instrumento, apenas quatro
termos apresentaram divergéncias e tiveram que ser revistos; A confiabilidade
interexaminadores mostrou-se adequada com valores acima de 0,5 em 100%
das questdes testadas com indice AC1 de Gwet e em 70,5% para o Kappa. A
confiabilidade intraexaminador mostrou menor confiabilidade do que a
interexaminador com ambos os indices, fato que foi atribuido as tematicas das
questdes. Consideracdes finais: Este estudo realizou a traducéo e a validacao
para o portugués brasileiro do Data Set do trato urinario inferior segundo as
recomendacdes da ISCoS, corroboradas pela literatura cientifica, gerando um
instrumento confiavel de coleta de dados clinicos sobre o trato urinario inferior
para ser utilizado no Brasil, contribuindo para a reabilitacdo das pessoas com
LM.
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1. Biering-Sagrensen, F. et al. International Spinal Cord Injury Data Sets. Spinal Cord, v. 44, n.
9, p. 530-534, - 2006.
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USO DA TECNOLOGIA NO TREINO DE CATETERISMO
INTERMITENTE TECNICA LIMPA: RELATO DE CASO

Ligia Maria Silva Koga - Enfermeira pela Faculdade de Ciéncias da Saude do Hospital
Albert Einstein, Especialista em Clinica Medica Cirargica e Neurologia Clinica e
Intensivista pelo Instituto Israelita de Ensino e Pesquisa Albert Einstein. Enfermeira no
Centro de Reabilitacdo e Telemedicina do Hospital Israelita Albert Einstein.

Cintia Suemy Kagiyama Dutra — Enfermeira pela Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto da Universidade de Sao Paulo, Especialista em Reabilitacao Fisica e Gerontologia
pelo Instituto de Ensino e Pesquisa Albert Einstein. Enfermeira no Centro de
Reabilitacdo Albert Einstein.

Pryscila Bernardo Kiehl - Enfermeira pela Faculdade de Ciéncias da Saude do Hospital
Albert Einstein, Especialista em Enfermagem Clinica Medica Cirlrgica pela Faculdade
de Ciéncias da Saude do Hospital Albert Einstein, MBA em Gestdo em Saude pela
INSPER. Coordenadora do Servigo de Home Care e Centro de Reabilitagdo do Hospital
Albert Einstein.

Descritores: Tecnologia. Cateterismo Intermitente. Relato de caso.

Introducéo: O cateterismo intermitente limpo (CIL) € um procedimento seguro,
consiste na introducdo de um cateter no canal uretral para o esvaziamento da
bexiga em periodos programados apresentando diversos beneficios ao
individuo. O uso da tecnologia transpondo barreiras é essencial para prestar
atendimento em saude aqueles que necessitam. Objetivo: Relatar experiéncia
no treino de cateterismo com auxilio da tecnologia no processo educacional.
Relato de experiéncia: A enfermeira do Centro de Reabilitacdo é responsavel
pelo processo de educagdo e treino dos usuarios do CIL. Desenvolve agbes
educativas planejamento e orientando a realiza¢cédo do procedimento seguro pelo
paciente ou seu cuidador. A primeira consulta € presencial, o foco inicial esta na
motivacdo ao procedimento, explica-se a execucdo da técnica demostrando
materiais e ilustrando com moldes de pelves. Posteriormente ocorre a validacao
do procedimento e execuc¢do na pratica. No momento da alta sdo programados
03 contatos por telepresenca durante o periodo de 30 dias. A teleconferéncia é
utilizada para consolidar as orientacdes oferecidas nos atendimentos presenciais
e revalidar a técnica do CIL. Conclusédo: O telemonitoramento além de
consolidar as orientagbes é um recurso pratico e viavel permitindo a interagdo
do paciente com os profissionais fortalecendo o vinculo de confianca e
seguranca para a execuc¢ao do autocuidado.

Referéncia
1- M, PCS. Elaboracdo de protocolo e cartilha sobre autocateterismo intermitente limpo em
pacientes com bexiga neurogénica secunddria a infeccdo por HTLV-1. Rio de Janeiro.
Dissertacdo (Mestrado em Doencas Infecciosas) - Instituto de Pesquisa Clinica Evandro
Chagas;2013.
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INDEPENDENCIA FUNCIONAL DA PESSOA COM LENSAO
MEDULAR: DO TRAUMA A PRIMEIRA INTERNACAO*

Prof® Dr.Gelson Aguiar da Silva Moser - Docente do curso de enfermagem da
Universidade Federal da Fronteira Sul — UFFS

Prof.2 Dra. Francine Lima Gelbcke - Docente do curso de enfermagem e do programa
de pés-graduacéo da Universidade Federal de Santa Catarina — UFSC

Prof.2 Dra. Soraia Dorneles Schoeller — Docente do curso de enfermagem e do
programa de pés-graduacgéo da Universidade Federal de Santa Catarina — UFSC

Descritores: traumatismos da medula espinal; reabilitacdo; avaliacdo da
deficiéncia.

INTRODUCAO: Trata-se de um estudo envolvendo a independéncia funcional da
pessoa com lesdo medular a partir do cuidado hospitalar. METODOLOGIA: pesquisa
qualitativa, do tipo exploratério e o cenario do estudo foi o domicilio, por meio de
entrevistas semi-estruturadas. O critério de encerramento das entrevistas foi a
saturacao dos dados. Foram entrevistadas 10 pessoas com lesao medular. O periodo
de realizacéo da coleta de dados foi de setembro a dezembro de 2014 e para analise
dos dados adotou-se a técnica de Analise de Contelddo proposta por Bardin.
RESULTADOS E DISCUSSAO a lesdo medular ocorre de maneira repentina na vida
das pessoas e traz sequelas fisicas e psicoldgicas para ela mesma, para a familia e
sociedade, pois afeta a qualidade de vida, causando limitag6es funcionais impostas
pela lesdo. A reabilitagdo é fundamental e deve ocorrer precocemente, auxiliando a
qualidade de vida da pessoa, entretanto os primeiros cuidados sdo essenciais e
determinam o prognéstico. CONCLUSAO: o cuidado de saude realizado no pos-trauma
e na primeira internagcdo a pessoa com lesdo medular contribui para a aquisi¢cao de sua
independéncia funcional. No entanto, esse cuidado deve ser iniciado 0 mais
precocemente possivel, ja que o atendimento eficaz e de qualidade prestado por
profissionais de saude capacitados e conscientes pode ser um fator crucial na aquisigéo
da independéncia funcional.

* Resumo da tese apresentada ao Programa de P6s-Graduacdo em Enfermagem da
Universidade Federal de Santa Catarina — UFSC, em 10 de julho de 2015.
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CUIDADOS COM A PELE NO DIABETES MELLITUS:
REABILITACAO POR OXIGENOTERAPIA EM CAMARA
HIPERBARICA

Anna Karla Viera!
Jossiana Wilke Faller?
Eveline Treméa Justino?
Silvia Matumoto®

!Enfermeira. Universidade Estadual do Oeste do Parana. Foz do Iguacu, Parana.
2Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem em Saude Publica. Universidade de Sao
Paulo. Ribeirdo Preto, Sao Paulo.

3Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Universidade de Sdo Paulo. Ribeirdo Preto, Séo
Paulo.

Descritores: Cicatrizacdo. Oxigenacao hiperbarica. Cuidados de enfermagem

Introducao. Véarios métodos terapéuticos estdo a disposi¢cdo para o tratamento
de lesdes, dentre estes a Oxigenoterapia Hiperbarica (OHB), um importante
coadjuvante no tratamento de lesdes agudas ou cronicas, infecciosa, isquémica,
traumatica ou inflamatdria. Objetivo. Descrever a evolucdo de feridas crénicas
de pacientes diabéticos tratados com OHB. Metodologia. Pesquisa de carater
quantitativo, descritivo, realizado em uma unidade hospitalar, no municipio de
Foz do Iguagu/PR. Os dados clinicos e sociodemogréaficos foram coletados em
2013/2014, dos prontuéarios dos pacientes diabéticos que utilizavam o servico
para tratar feridas crénicas. O estudo teve inicio ap6s aprovacao do Comité de
Etica da Universidade Estadual do Oeste do Parand, sob o parecer n® 045/2013-
CEP. Resultados. Vinte e sete pacientes foram investigados, 67% do sexo
masculino, entre 49 a 88 anos, tabagistas (48%), com comorbidades associadas
(100%). Quanto ao numero de feridas, 48% apresentavam lesdes multiplas,
chegando a seis lesdes, 74% eram lesdes de pé diabético, sendo os locais mais
frequentes os membros inferiores, regido sacral, glitea, abdominal e/ou
mediastinal. A OHB nestes pacientes resultou em 70% de resultado positivo e
11% com piora ou nenhum resultado na leséo, estes, possuiam idade superior a
60 anos. Embora algumas condi¢des interfiram na cicatrizacdo de feridas, a
terapia por OHB apresentou eficacia mesmo em individuos com sobrepeso
(44%) e tabagistas (33%). Consideracdes finais. O estudo demonstrou que a
OHB é um tratamento efetivo para feridas cronicas em diabéticos.
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TECNOLOGIA E EDUCACAO EM SAUDE: AVALIACAO DOS
ACESSOS DE UMA REVISTA EM QUADRINHOS DIGITAL

Larissa Midori Noda *

Maria Paula Bortoleti de Arauijo 2
Aline Maria de Lara Silvestrin 3
Marla Andréia Garcia De Avila*

1- Enfermeira, mestranda em enfermagem, Universidade Estadual Paulista “Julio
de Mesquita Filho” — Faculdade de Medicina de Botucatu — Departamento de
Enfermagem;

2- Graduanda em Enfermagem. Bolsista de Treinamento Téchico TT1 -
(2017/01665-7);

3- Graduanda em Enfermagem, Bolsista do projeto de Extensdo Universitaria.

4- Professora Assistente Doutora Universidade Estadual Paulista “Julio de
Mesquita Filho” — Faculdade de Medicina de Botucatu — Departamento de
Enfermagem; marla@fmb.unesp.br -

Descritores: Educacdo em Saude; Historias em Quadrinhos; Informética em
Enfermagem.

Introducéo: a Internet oferece amplitude de informacdes que subsidiam familias
no gerenciamento do cuidado as criangcas e adolescentes com enfermidades
cronicas. Na disfuncdo neurogénica do trato urinario inferior, o catetersimo
intermitente limpo (CIL) pode ser necessario. A adesao e o preparo das criancas
para o autocateterismo configura-se um desafio aos profissionais da saude.
Objetivo: avaliar os acessos de revista em quadrinhos digital validada
orientando o CIL. Método: estudo transversal e retrospectivo, analisando os
acessos a revista em quadrinhos digital, de outubro de 2016 a setembro de 2017,
em uma Universidade Publica Paulista, por meio da ferramenta do Google
Analytics. Resultados: a revista digital recebeu 266 visitantes que
permaneceram em média 03 minutos, com taxa de rejeicdo de 40%. Houve
predominio de acessos realizados no Brasil (74%), seguido pela Russia (33%) e
Alemanha (2%), que ocorreram por meio de computador (65%), celular (32%) e
tablete (8%). Os acessos no Brasil ocorreram no estado de Sao Paulo (78%),
Minas Gerais (5%) e Rio de Janeiro (5%). Os brasileiros permaneceram no site
em meédia 2 minutos e tiveram taxa de rejeicao de 72%. Consideracdes finais:
a apresentacdo da revista em quadrinhos digital € um atraente recurso, com
acesso livre e gratuito em diferentes paises. Faz-se necessario a traducao para
outros idiomas.

Referéncia

Mazza VA, Lima VF, Carvalho AKS, Weissheimer G, Soares LG. Informag¢8es on-line como
suporte as familias de criangas e adolescentes com doencga cronica. Rev Gaucha Enferm.
2017;38(1):e63475.
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PLATAFORMA SOCIAL VIRTUAL D+EFICIENCIA:
FERRAMENTA PARA OBTENCAO DE INFORMACAO EM
SAUDE, REABILITACAO E PARTICIPACAO SOCIAL PARA
PESSOAS COM DEFICIENCIA E SEUS FAMILIARES

Talita dos Santos Rosat

Larissa Yoshie Asito®

Thiago da Silva Dias?
Hugo Almeida*
Lucas Vinicius Araujo Caldas®

Fabiana Faleiros®

!Enfermeira. Mestranda do Programa de Pés-Graduacédo Enfermagem Fundamental da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo - EERP-USP.
Membro do grupo de estudo e pesquisa Nucleo de Pesquisa e Atencao em Reabilitacao
Neuropsicomotora — Neurorehab da EERP-USP. E-mail: talita.rosa@usp.br

2 Graduanda em Informaética Biomédica da Faculdade de Filosofia, Ciéncia e Letras de
Ribeirdo Preto e Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao
Paulo. Membro do grupo de estudo e pesquisa Nacleo de Pesquisa e Atengdo em
Reabilitacdo Neuropsicomotora — Neurorehab da EERP-USP. Ribeirdo Preto-SP, Brazil.

“Terapeuta Ocupacional. Mestrando da Universidade Federal do Para. Belém-PA,
Brasil.

3 Terapeuta Ocupacional. Mestrando da Universidade Federal do Para. Belém-PA,
Brasil.

*Analista de Sistemas de informacdo. Mestrando da Universidade Federal do Para.
Belém-PA, Brasil.

6 Enfermeira. Profa. Dra. Do Departamento de Enfermagem Fundamental da Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo. Lider do grupo de estudo
e pesquisa Nucleo de Pesquisa e Atencdao em Reabilitacdo Neuropsicomotora
— Neurorehab da EERP-USP. Ribeirdo Preto-SP, Brasil.

Descritores: Interagdo social; Redes sociais; Tecnologia da informacéo;
pessoas com deficiéncia

Introducéo: A D+Eficiéncia, é parte de um projeto interinstitucional criado com
base no Mieloférum!, que visa a inducdo de redes de apoio social e
informacional em saude Objetivo: Descrever como a “D+Eficiéncia” fornece
apoio informacional as pessoas com deficiéncia. Método: Estudo observacional
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e descritivo, das formas de obtencdo de apoio informacional através das
funcionalidades estruturais da plataforma. Resultados: A plataforma possui
uma divisdo estrutural, com temas especificos (paralisia cerebral, politicas
publicas, mielomeningocele e autismo) e feed de noticias. Nessas estruturas
existem discussdes criadas por moderadores, onde os usuarios, compartilham
suas experiéncias de vida. As informacfes s&o pautadas em evidéncias
cientificas e promovem educacdo em saude. A interacdo entre 0Ss usuarios,
estimula troca de conhecimento sobre a deficiéncia. No feed de noticias os
usuarios compartilham experiéncias vivenciadas, com postagens livres.
Concluséo: A D+Eficiéncia € uma atrativa e promissora inovacéo lancada em
2017. O uso da “D+eficiéncia, como ferramenta tecnoldgica favorece
transferéncia de conhecimento entre as pessoas com deficiéncia e seus
familiares, auxiliando o processo de reabilitacdo, participacdo social e
autonomia.

Referéncias:

1. Favoretto NB. (2015) Desenvolvimento de um férum virtual para individuos com espinha
bifida e seus familiares: cooperagdo e transferéncia de tecnologia entre Brasil e
Alemanha; Tese para a obtengdo do grau de Doutora em Filosofia (phd) da
Reabilitagdo na Faculdade de Ciéncias da Reabilitagdo da Universidade de Dortmund
- Alemanha outubro — 2015.
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REDE SOCIAL VIRTUAL DEMAISEFICIENCIA.COM

Ninna Hirata Silva. Graduanda do curso de Bacharelado em Informatica Biomédica.
Faculdade de Filosofia Ciéncias e Letras de Ribeirdao Preto e Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo. Ribeiréo Preto (S&o Paulo), Brasil.

Brenda Kézia Lima Agostinho. Graduanda do curso de Bacharelado em Enfermagem.
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo. Ribeirdo Preto
(Séo Paulo), Brasil.

Carla Beatriz Pereira da Silva. Graduanda do curso de Bacharelado e Licenciatura em
Enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeiréo Preto da Universidade de S&o Paulo.
Ribeirdo Preto (Sdo Paulo), Brasil.

Larissa Yoshie Asito. Graduanda do curso de Bacharelado em Informatica Biomédica.
Faculdade de Filosofia Ciéncias e Letras de Ribeirdo Preto e Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo. Ribeirdo Preto (Sao Paulo), Brasil.

Fabiana Faleiros Santana Castro. Enfermeira. Prof. Dra. do Departamento de
Enfermagem Geral e Especializada. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo. Ribeirdo Preto (S&o Paulo), Brasil.

Descritores: Rede Social; Pessoas com Deficiéncia.

Introducéo: O projeto Demaiseficiencia proporciona um ambiente seguro onde
deficientes, familiares, amigos e profissionais de saude podem interagir. O
modelo chegou ao Brasil, gracas aos esforcos do Neurorehab (Ndcleo de
Pesquisa e Atencao em Reabilitacdo Neuropsicomotora) sediado na EERP-USP,
e coordenado pela Prof? Dr2 Fabiana Faleiros Santana Castro. Objetivos: Neste
ano, pretende-se realizar acbes para atrair novos participantes e manter os
antigos ativos, por meio de maior divulgacdo e criagdo de mais contetdo
informativo. Além disso, visamos a obtencao do selo de certificacdo da Health
On The Net Foundation (HON), pois este dara maior credibilidade ao trabalho
realizado. Métodos: No inicio de 2016, com a parceria da UFPA, foi lancada a
rede social D+EFICIENCIA. Atualmente, o grupo conta com cooperacbes
nacionais, como a UFPA, UFMG e também internacionais, na Alemanha e EUA.
A plataforma permite a comunidade contar suas histérias, compartilhar noticias,
relembrar datas importantes, sanar duvidas, dentre outros. Resultados:
Pretende-se, através de pesquisas e analises de dados sobre perfil e
comportamento de usuarios, espera-se entender da melhor forma possivel as
necessidades atuais, a fim de proporcionar uma experiéncia cada vez melhor.

Referéncias
Googleanalytics.<https://analytics.google.com/analytics/web/provision/?authuser=0#provision/Si
gnUp/> Acesso: 08 de Out. 2017.

SANTOS, Rogério S. Plano nacional poderé levar banda larga a 88% da popula¢éo brasileira.
In: CGl.br (Comité Gestor da Internet no Brasil). Pesquisa sobre o uso das tecnologias da
informacao e da comunicacao 2009. Sdo Paulo, 2010, pp. 53-57.
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PERFIL EPID’EMIOLOGIC,O DO IDOSO ATENDIDO NA
ATENCAO PRIMARIA: SUBSIDIOS PARA O PLANEJAMENTO
DOS CUIDADOS DE ENFERMAGEM DE REABILITACAO*

Alexsandro_Silva Coural; Kaio Keomma Aires Silva Medeiros?;, Rayanne Tavares
Ferreira®; Hailla Bruna Moreno Dantas®; Joyce Pereira da Silva3; Katia Cristina Barbosa
Ferreira®

1 Enfermeiro. Poés-doutorando. Programa Associado de Poés-Graduagdo em
Enfermagem UPE/UEPB e Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem da UFRN.

2 Enfermeiro. Doutorando. Universidade de S&o Paulo, Faculdade de Salide Publica.

% Graduanda em Enfermagem. Universidade Estadual da Paraiba (UEPB).

* Resumo derivado do projeto “Avaliagao da atencao primaria a saude sob a ética do
idoso”, financiado pelo EDITAL PROPESQ 2015.

Descritores: Saude do Idoso; Atencdo Primaria a Saude; Reabilitagcdo.

Introducédo: No contexto nacional de transicdo epidemiolégica e demografica,
com o aumento de idosos e doencgas crénicas, necessita-se desenvolver acdes
de reabilitagdo que promovam a capacidade funcional, autonomia e o suporte
sociall. Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico do idoso atendido na atencéo
primaria com vistas ao planejamento dos cuidados de enfermagem de
reabilitacdo. Método: Estudo transversal, em Campina Grande-PB, em 2017.
Participaram 162 sujeitos, considerando: idade >60 anos, estar cadastrado na
atencao primaria, em zona urbana, a pelo menos um ano. Coleta com formulario
préprio e andlise no SPSS. Resultados: Predominancia de mulheres (2:1), idade
elevada (x=70+8), ndo-brancos (63%), <5 anos de estudos (57%) e renda de até
1 salario (71%). Verificaram-se prevaléncia de adoecimento de 90%,
destacando-se as doencas circulatorias (74%), metabdlicas (25%) e respiratorias
(18%); As doencas crbnicas estiveram associadas a idade, sexo e ao uso de
medicacdo (p<0,05). Identificou-se, ainda: tabagistas (12%), etilistas (13%), e
sedentarios (61%). Consideracdes: O perfil epidemiolégico dos idosos
caracterizou-se, sobretudo, pela elevada frequéncia de doencas crbnicas e
hébitos de vida ndo saudaveis. Esses achados devem ser considerados pelos
enfermeiros para planejar os cuidados de reabiltacdo com foco no
empoderamento e autocuidado dos sujeitos.

Referéncias

1. Ramos LR. Epidemiologia do envelhecimento. In: Freitas EV, Py L, Neri AL, Cancado FAX,
Gorzoni ML, Rocha SM. Tratado de Geriatria e Gerontologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan;
2002.
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SAUDE E ESTILOS DE VIDA DOS IDOSOS EM ESTRUTURAS
RESIDENCIAIS NO ALENTEJO

1. Gorete Reis RN PhD Professora Coordenadora da Universidade de Evora
*Investigadora do Cintesis

2. Felismina Mendes RN PhD Professora Coordenadora da Universidade de
Evora

3. Manuel Agostinho Matos Fernandes RN PhD Professor Coordenador da
Universidade de Evora

4. Maria José Bule RN MSc Professora Adjunto da Universidade de Evora

5. Dulce Magalhdes RN MSc Professor Coordenador da Universidade de Evora

*Universidade de Evora, greis@uevora.pt

Descritores: Diagnoéstico de situacao de saude; Ambiente de Instituicdes de
saude; Instituicdes residenciais; Enfermagem

Introducdo: O projeto tem como finalidade fazer diagnésticos de saude da
populacao servida pelas Instituicdes Particulares de Solidariedade Social (IPSS)
associadas da Confederacao das Instituices de Solidariedade Social (CNIS) e
construir guidelines que permitam uma monitorizacao continua das condi¢des de
salude da populacdo servida por essas mesmas organiza¢cdes. Numa primeira
aproximacdo serdo avaliadas as praticas promotoras dos estilos de vida
saudaveis, de prevencao da doenca e de reabilitacdo na populacdo utilizadora,
bem como dos respetivos ambientes ecoldgico, organizacional e de saude. Num
segundo momento serdo desenvolvidas todas as guidelines de atuacdo e um
possivel plano de formacéo para os profissionais e populacdo residente destas
organizagbes. Neste ambito os enfermeiros de Reabilitagdo tém um papel
preponderante. Objetivos: Realizar o diagnéstico de saude da populacdo
utilizadora dos servicos de IPSS, associadas da CNIS; Criar um modelo promotor
de uma cultura de qualidade ao nivel da saude e seguranca, nas IPSS
associadas da CNIS. Métodos: Estudo transversal que incide sobre a dimenséo
ecoldgica, organizacional e de saude das IPSS. A populacao é constituida pelos
gestores, cuidadores formais e pessoas utilizadoras das diferentes tipologias,
das referidas IPSS a nivel nacional — subamostras- e serdo avaliados o0s
contextos. Constituiu-se um protocolo com variaveis de contexto: ecoldgico,
organizacional e de saude. Os Resultados pretendidos sdo a identificacdo dos
modelos e praticas de saude na IPSS, construir guidelines de atuacdo em saude
sendo os modelos de formacéao os principais outputs do estudo. Consideracdes
Finais: O projeto esta em curso.
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DEFICIENCIA E REABILITACAO: UM COMPONENTE
CURRICULAR NECESSARIO

Adriana Dutra Tholl?

Rosane Gongalves Nitschke 2
Soraia Dornelles Schoeller?
Karina Hammerschimidt °
Luciana Neves da Silva Bampi®
Ana Maria Petters ’

Descritores: Curriculo. Reabilitagdo. Enfermagem em Reabilitacao.

Introducéo: Reabilitacdo é o caminho de retorno a vida para pessoas que vivem
e convivem com incapacidades ou deficiéncias no quotidiano. Objetivo: Relatar
estratégias de ensino sobre deficiéncia e reabilitacdo com alunos da Graduacgéo
e Pos-Graduacdo em Enfermagem e da Residéncia Multiprofissional.
Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia que envolve alunos da
Graduacdao e Pos-Graduacdo em Enfermagem e da Residéncia Multiprofissional,
desenvolvido no primeiro e segundo semestre de 2017, nas dependéncias da
UFSC. As estratégias de ensino utilizadas sdo aulas expositiva-dialogada,
oficinas de “sentir a deficiéncia”, na qual o aluno experimenta a simulagao de um
tipo de deficiéncia, histérias de vidas compartilhadas por pessoas e familias que
vivem e convivem com a deficiéncia, visita técnica em um Centro Especializado
em Reabilitacdo. Resultados: Desenvolver estratégias de ensino que envolva a
temética deficiéncia e reabilitacao torna-se um diferencial na formacao do aluno
por conferir maior qualidade ao cuidado, tanto pela rica vivéncia multidisciplinar,
quanto pelo foco do cuidado em rede. Entretanto, essa tematica configura-se
uma lacuna na formacao dos profissionais da saude, sobretudo do Enfermeiro,
por ndo fazer parte do componente curricular dos Cursos, enquanto disciplina
tedrico-pratica. Consideracfes finais: O cuidado de reabilitacdo confere um
posicionamento frente as inequidades em saude, de (co)responsabilidade no
processo educativo e emancipatério, ampliando a consciéncia de cidadania das
pessoas com deficiéncia. Neste sentido, urge repensar um novo olhar sobre a
formacao dos profissionais da salde, inovando o fazer pela transversalidade do
cuidado de reabilitacdo no ciclo vital humano.

2 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem UFSC. Membro do
NUPEQUISFAM-SC e Rehabilitar.

3 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem e PEN/ UFSC.
Lider do NUPEQUISFAM-SC.

4 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem e PEN/UFSC. Lider
do Rehabilitar/UFSC.

5> Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem e PEN/UFSC.
Membro do Rehabilitar/UFSC.

6 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem e PEN/UFSC/UNB.
Membro do Rehabilitar/UFSC.

7 Enfermeira Especialista do Centro Catarinense de Reabilitacdo.
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IMPLANTACAO DO PROTOCOLO DE DECUBITO VENTRAL
PARA TRATAMENTO DE LESAO POR PRESSAO

Cintia_Fernandes Baccarin Biaziolo, Enfermeira, Graduada pela pela Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto- USP, Especializacdo em Enfermagem em Oncologia
pela EERP, Mestre em Ciéncias da Saude, pelo Programa de Mestrado Profissional da
EERP-USP, Centro de Reabilitagdo HCRP-USP.

Patricia Carla Vianna, Enfermeira, Graduada pelo Centro Universitario Bardo de Maua,
Doutoranda pela EERP-USP no Programa de Enfermagem Fundamental, Centro de
Reabilitacdo HCRP-USP.

Ana Carolina Gomes, Enfermeira, Graduada pela Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto- USP, P4s Graduada em Urgéncia e Emergéncia pela Universidade de Ribeirdo
Preto (UNAERP), Estomaterapeuta pela Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio
Preto, Centro de Reabilitagdo HCRP-USP.

Gustavo Leandro Matioli, Enfermeiro, Graduado pelo Centro Universitario Bardo de
Maua, Centro de Reabilitacdo HCRP-USP.

Caroline Padovan Prado, Enfermeira, Graduada pelo Centro Universitario Bardo de
Maud, Estomaterapeuta pela Faculdade de Medicina de Sao José do Rio Preto, Centro
de Reabilitacdo HCRP-USP.

Descritores: Enfermagem; Reabilitacdo; Decubito Ventral.

Introducéo: Em 2014 foi criado o Grupo Multidisciplinar de Feridas, para integracéo de
praticas de prevencdo e tratamento. Houve necessidade de reorganizacdo da
assisténcia aos pacientes com feridas complexas. Objetivo: Criar e implantar protocolo
assistencial de capacitacdo do paciente que sera submetido a intervencao cirargica da
lesdo por pressdo. Materiais e Métodos: Trata-se de relato de experiéncia para
capacitacdo para permanecer na posi¢cdo de decubito ventral de 4 a 6 semanas, 24
horas por dia, realizando atividades de vida diaria e cuidados especificos como,
cateterismo urinario intermitente, esvaziamento intestinal e cuidados com a pele.
Realizado no Centro de Reabilitacdo, com pacientes provenientes do ambulatério de
cirurgia plastica. A triagem é realizada no ambulatério de lesdo medular e
posteriormente inserido no protocolo com a enfermagem, fisioterapia e terapia
ocupacional. Tivemos 17 pacientes encaminhados para triagem. Destes, 8 foram
considerados eleitos para protocolo de decubito, 1 deles encaminhado para o protocolo
de lesdo medular, 6 considerados ineleitos e 2 faltaram. Resultados: Dos 8 pacientes
que cumpriram o protocolo, 1 foi submetido a cirurgia plastica com total adesdo as
orientacbes na capacitacdo, obtendo sucesso no pds operatério. Conclusao:
Capacitacao do paciente e o cuidador é fundamental no processo de adesado e
recuperacao poés cirargica.

Referéncia:
Farina Junior JA, Almeida CEF, Garcia FL, Lima R VKS, Marques RR, Cologna MHT. Tratamento

multidisciplinar de Feridas Complexas. Proposta de Criagdo de “Unidade de Feridas” no Hospital das
Clinicas da FMRP-USP.. http://revista.fmrp.usp.br/ Medicina (Ribeirdo Preto) 2013;46(4):355-60
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VULNERABILIDADE, PREVENCAO E REA'BILITAC}AO DAS
INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS: ENFOQUE
PARA OS CUIDADOS EM ENFERMAGEM*

Jamilly da Silva Aragao?; Inacia Satiro Xavier de Franca?; Alexsandro Silva Coura3; Emerson
Eduardo Farias Basilio*; Amanda de Brito Rangel Pereira®

1 Enfermeira. Doutoranda. Programa. Associado de Pés-Graduacdo em Enfermagem
UPE/UEPB.

2 Enfermeira. Doutora. Programa Associado de Pés-Graduacdo em Enfermagem UPE/UEPB e
Programa de Pds-Graduagdo em Saude Publica.

3 Enfermeiro. Pdés-doutorando. Programa Associado de Pds-Graduacdo em Enfermagem
UPE/UEPB e Programa de P6s-Graduagdo em Enfermagem da UFRN.

4 Graduando em Enfermagem. Universidade Estadual da Paraiba (UEPB).

5 Enfermeira. Mestranda. Programa Associado de Pés-Graduacao em Enfermagem UPE/UEPB
*Resumo derivado do projeto “Validagdo de uma escala psicométrica para avaliagdo da
vulnerabilidade de pessoas com deficiéncia as infecgfes sexualmente transmissiveis: um
enfoque nos sistemas da teoria de Imégene King”, financiado pelo EDITAL PROPESQ 2015.

Descritores: Enfermagem; Vulnerabilidade; Pessoas com Deficiéncia.

Introducdo: Os aspectos que determinam a vulnerabilidade de pessoas com
deficiéncia (PcD) podem influenciar nas acdes de prevencdo e reabilitacdo.
Objetivo: Identificar elementos de vulnerabilidade que interfiram na prevencéo
e reabilitacdo da PcD as infeccbes sexualmente transmissiveis (IST). Método:
Revisao integrativa, realizada em agosto de 2017 com artigos indexados na
BDENF, MEDLINE, LILACS e IBECS no periodo de 2004 a 2016, em Portugués,
Inglés ou Espanhol. Utilizaram-se os descritores controlados DeCS: “Pessoas
com Deficiéncia” e “Vulnerabilidade”. Os dados foram coletados através de
formulario préprio e analisados com base nas dimensdes individual, social e
programatica, segundo o conceito de vulnerabilidade!. Resultados:
Identificados 217 artigos e selecionados 17. Vulnerabilidade individual: auséncia
de conhecimento sobre IST/aids, atitudes de risco, situagao fisica, e presenca
de crencas; Vulnerabilidade social: o estigma e preconceito, violéncia, injustica,
dificuldade de acesso ao servico, relacdes de género, baixo acesso a educacao;
Vulnerabilidade programatica: falhas na organiza¢édo do setor saude, no acesso
aos servicos e compromisso e responsabilidade dos profissionais de salde.
Conclusao: Os profissionais de enfermagem necessitam tracar cuidados de
prevencdo e reabilitacdo relacionados aos elementos identificados nas
dimensdes de vulnerabilidade voltados as PcD a fim de promover sua saude
sexual.

Referéncias

1. Ayres JRCM. O conceito de vulnerabilidade e as praticas de saide: novas perspectivas e
desafios. In: Czeresnia D, Freitas CM, organizadores. Promoc¢é&o da salde: conceitos, reflexdes,
tendéncias. Rio de Janeiro: Fiocruz; 2003.
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM
SINDROME DE ENCARCERAMENTO: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

Karla Leticia Moreira de Almeida®; Giselle Semeler?, Maressa Gongalves da Paz?;
Vittéria Braz de Oliveira Alves*

'Enfermeira. Especialista em Terapia intensiva. Colaboradora do Centro de Reabilitagao
e Readaptagao Henrique Santillo.

2Enfermeira. Especialista em Terapia intensiva. Colaboradora do Centro de Reabilitagdo
e Readaptacao Henrique Santillo.

3Enfermeira.Residente em saude funcional e reabilitacdo. Centro de Reabilitacdo e
Readaptacao Henrique Santillo.

“Enfermeira. Mestre em enfermagem pela Faculdade de Enfermagem da Universidade
Federal de Goias. Residente em saude funcional e reabilitagdo. Centro de Reabilitagdo
e Readaptagao Henrique Santillo.

Descritores: Assisténcia; Enfermagem; Sindrome de Encarceramento.

Introducgao: A Sindrome do encarceramento € uma lesao vascular ou traumatica
grave, resultante de lesdo pontina ventral, caracterizada por quadriplegia,
paralisia, paresia e afonia, porém com consciéncia preservada. Objetivo: relatar
a experiéncia da assisténcia de enfermagem prestada a paciente com sequelas
de AVC Pontiano, em Centro de Reabilitacdo e Readaptacdo. Metodologia:
Relato de experiéncia oriundo de um setor de internagao clinica. Coleta de dados
realizada em dois momentos; 1° durante assisténcia prestada e 2° por
informacdes de prontuario eletronico. Resultado e discussdo: E.J.M,
masculino, 33 anos; Nega etilismo e tabagismo. Portador de Doenca de Chagas
e Arritmia cardiaca. Nega HAS e DM e ndo procurava assisténcia de saude
regularmente. Historia da Doenca Atual: Paciente evoluiu com mal-estar subito
no dia 19/05/2017, com perda da consciéncia e dislalia, apds receber
atendimento inicial, foi transferido para hospital de referéncia em doencas
tropicais com suspeita de Meningite; Coletado liquor que descartou tal
diagndstico. Encaminhado para UTI de Centro de Reabilitagdo e Readaptacéao e
diagnosticado Tetraparesia espastica ndo proporcionada de predominio crural —
Sequela de acidente Vascular encefalico isquémico. Historico de Enfermagem:
Acordado, consciente, comunicacdo por modos auxiliares. Em ventilacdo
espontanea, por traqueostomia. Apresenta rigidez de membros superiores e
inferiores, pés equinos bilateral. Auséncia de lesbes de peles, dieta por
gastrostomia, e com dieta via oral assistida. Portador de bexiga neurogénica,
diurese por Cateterismo Vesical Intermitente Limpo e Incontinente intestinal pelo
cognitivo. Diagnostico de enfermagem: Risco de integridade da pele prejudicada
relacionada ao risco de epiderme e/ou derme alterada; Risco de queda
relacionado ao uso de cadeiras de rodas; Risco de aspiragao relacionada a
degluticdo prejudicada e alimentacdo por sonda. As implementacbdes de
enfermagem foram fundamentais uma vez que os requisitos em seguranga do
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paciente foram seguidos e efeitos adversos provenientes de internagdo nao
acometeram o cliente em seu periodo de internacdo. Conclusao: Por se tratar
de um agravo raro e complexo, as sequelas da Sindrome se constituem um
desafio para os cuidados na pratica clinica de reabilitagdo. Assim, a assisténcia
de enfermagem deve ser eficaz e de qualidade dentro das praticas de
humanizacdo do cuidado lancando mao da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem para auxiliar na assisténcia prestada e por se constituir como
identidade e evidéncia norteadora das praticas profissionais.

REFERENCIAS:

1.Brasil. Ministério da Saude. Manual de rotinas para atengéo ao AVC. Brasilia, 2013. Disponivel
em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual rotinas para atencao avc.pdf

2. Bocchi SCM, Angelo M. Interagdo cuidador familiar — pessoa com AVC: autonomia
compartilhada.Cien Saude Colet.2005; 10(3):729-738.

3. O’Sullivan S. Acidente Vascular encefalico. In:O’Sulivan S.Fisioterapia:
avaliagéo e tratamento. 2°ed. Barueri: Manole; 2004. p. 519-565.

4 Machado, A. Neuroanatomia. 32 Edicdo. Editora: Atheneu, 2005.MENESES, M.S.
Neuroanatomia Aplicada. Rio de Janeiro: Editora Guanabara- Koogan, 2006.

5. Brasil. RegulaSUS. Resumo Clinico-AVC. Programa de Po6s-Graduagdo em Epidemiologia.
TelessaudeRS. Universidade Federal do Rio Grande do Sul. 2016
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PROJETO PREPARANDO A VOLTA PARA CASA

1. Lilka Margues Santos. Académica do Curso de Enfermagem da Universidade
Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

2. Ana Paula Nogueira de Magalhdes. Prof.2 Dr.2 do Curso de Enfermagem da
Universidade Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

3. Amanda Aparecida da Silva Santos. Académica do Curso de Medicina da
Universidade Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

4. Jadielma de Barros Alves. Académica do Curso de Psicologia da Universidade
Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

5. Monikelly Carmo da Silva. Académica do Curso de Enfermagem da Universidade
Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

6. Mylena Rafaella de Abreu Silva. Académica do Curso de Servico Social da
Universidade Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

Descritores: Alta Hospitalar. Educacdo em Saude. Reabilitacao.

INTRODUGCAO: Desde a admissdo do paciente no hospital a necessidade de
reabilitacdo do paciente deve ser prevista, sendo necessario um planejamento
que envolva equipe, paciente e cuidador, para ter eficAcia no processo de
reabilitacdo do mesmo e para esclarecer duvidas e informacdes acerca dos
cuidados que necessitardo apds a alta hospitalar -3, OBJETIVO: O Projeto
Preparando a Volta para Casa visa promover a alta através de um processo
interdisciplinar que envolva profissionais da saude, paciente e cuidador.
METODOS: As atividades s&o realizadas no Hospital de Emergéncia do Agreste
Alagoano, por uma equipe multidisciplinar de discentes da UFAL — Campus
Arapiraca e de profissionais que atuam neste hospital. Sdo utilizados alguns
instrumentos para o0 desenvolvimento do projeto: fluxograma, Projeto
Terapéutico Singular (PTS) e cartilha de orientacdo. RESULTADOS: A partir dos
guestionamentos dos pacientes e/ou cuidadores é construido o PTS e realizadas
capacitacdes. Observou-se que pacientes e cuidadores sentem-se mais seguros
para desenvolver os cuidados necessarios e procurar 0s servicos de referéncia
ap6s a alta hospitalar. CONSIDERACOES FIINAIS: O planejamento
interdisciplinar € uma importante ferramenta para a promoc¢éo da alta segura,
para um melhor processo de reabilitacéo, e para a continuidade dos cuidados no
domicilio, podendo assim reduzir o numero de reospitalizacdes desnecessarias.

REFERENCIAS:

Machado et al. Alta hospitalar de clientes com lesdo neuroldgica incapacitante: impreteriveis
encaminhamentos para reabilitagdo. Ciéncia & Salde Coletiva, 21(10):3161-3170, 2016.
Martins et al. Atuacdo do enfermeiro no preparo para a alta hospitalar de pacientes cirdrgicos.
J. res.: fundam. care. online 2015. jan./mar. 7(1):1756-1764.

Delatorre et al. Planejamento para a Alta Hospitalar como Estratégia de Cuidado de Enfermagem:

Revisdo Integrativa. Rev enferm UFPE on line., Recife, 7(esp):7151-9, dez., 2013.

80



111 SEMINARIO INTERNACIONAL
DE ATUALIDADES EM
ENFERMAGEM DE
REABILITAGAO: autonomia,

tecnologias e participagao

AUTONOMIA: UMA CAPACIDADE MULTIDIMENSIONAL

Autores: Maria Salomé Ferreira

Afiliagdo: IPVC - ESS; Professora Adjunta

Contacto de e-mail do primeiro autor: salomeferreira@ess.ipvc.pt
Autores: Andreia Lima

Afiliacdo: ICBAS; Enfermeira

Autores: Maria Manuela Martins

Afiliagcdo: ESEP - CINTESIS; Professora coordenadora

Descritores: Autonomia; Independéncia; Enfermagem; Autonomy;
Independence; Nursing.

Introducdo: A autonomia e a independéncia, sao dois termos que caminham
juntos, principalmente na linguagem cientifica na area da enfermagem. As mais
diversas areas do conhecimento, estes conceitos sdo considerados termos
sinbnimos. No entanto, trata-se de conceitos diferentes que importa definir com
exatiddo. Objetivos: conhecer o enquadramento da aplicacdo dos conceitos de
autonomia e independéncia; identificar as diferencas entre os conceitos de
autonomia e independéncia e clarificar o conceito de Autonomia. Métodos:
Revisdo da literatura, nas bases de dados disponiveis. Resultados: Existe uma
grande confusdo na utilizacdo dos dois conceitos, nas areas como a
Enfermagem, a Fisioterapia e a Terapia ocupacional. As areas da Sociologia,
Bioética e Filosofia distinguem efetivamente, os dois conceitos, contudo a
definicdo que dao, especialmente para a autonomia reflete a area que a define.
Para a bioética autonomia é o direito positivo de ir e vir, de se expressar e
escolher a religido que pretende seguir, é a liberdade de deciséo, é a capacidade
psicolégica de escolher, assumir responsabilidades e de auto-governar-se ® ja
a sociologia e a filosofia defendem que estas capacidades s6 serdo possiveis se
o individuo estiver socialmente bem integrado. Consideragfes finais: Os
autores definem autonomia de acordo com as éareas de trabalho a que
pertencem, no entanto todas elas sdo necessarias para compreender o conceito
na verdadeira esséncia do mesmo. Desta feita, autonomia trata-se de um
conceito multidimensional que compreende factores como: estado cognitivo,
condigdo intelectual, inteligéncia emocional, condi¢do social e condigéo fisica,
sendo este ultimo o fator que define a independéncia/dependéncia.

Referéncias:

1- Nascimento GL. Autonomia do individuo com deficiéncia. Estudo de caso no transtorno
invasivo do desenvolvimento. Rio de Janeiro. Mémoire de Maitrise —Université de I'Etat de Rio
de Janeiro; 2012.
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ATIVIDADES QUE CONTRIBUEM PARA A QUALIDADE DOS
CUIDADOS: PERCECAO DOS ENFERMEIROS ESPECIALISTAS
EM ENFERMAGEM DE REABILITACAO

Olga Maria Pimenta Lopes Ribeiro; Enfermeira Especialista em Enfermagem de
Reabilitacdo; Doutora em Ciéncias de Enfermagem; Professora Adjunta na Escola
Superior de Saude de Santa Maria; Porto, Portugal.

Maria Manuela Ferreira Pereira da Silva Martins; Enfermeira Especialista em
Enfermagem de Reabilitacdo; Doutora em Ciéncias de Enfermagem; Professora
Coordenadora na Escola Superior de Enfermagem do Porto; Porto, Portugal.

Daisy Maria Rizatto Tronchin; Enfermeira; Doutora em Enfermagem; Professora
Associada na Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo; Sdo Paulo, Brasil.

Ana Paula da Conceicéo; Enfermeira; Doutora em Enfermagem Avancada; Professora
Adjunta na Escola Superior de Saude de Santa Maria; Porto, Portugal.

Jodo Miguel Almeida Ventura da Silva; Enfermeiro Especialista em Enfermagem de
Reabilitacdo; Mestre em Ciéncias de Enfermagem; Centro Hospitalar de Sao Joao;
Porto, Portugal.

Descritores: Enfermagem; Reabilitacdo; Qualidade da Assisténcia a Saude.

Introducgdo: A prestacdo de cuidados de enfermagem de reabilitagdo nas instituicoes
hospitalares tem vindo a alterar-se significativamente nos Gltimos anos. Para além disso,
num contexto em que temas como a qualidade em saude vigoram, é exigida aos
enfermeiros especialistas a realizagdo de atividades congruentes com os padrdes de
qualidade!. Objetivo: Analisar a percecdo dos enfermeiros especialistas em
enfermagem de reabilitagdo relativamente a concretizacdo das atividades que
contribuem para a qualidade dos cuidados. Métodos: Estudo exploratério-descritivo, de
abordagem quantitativa, realizado em 36 instituicdes hospitalares de Portugal
continental, com a participacdo de 306 enfermeiros especialistas em enfermagem de
reabilitacdo. Para a colheita de dados foi usado o questionario. Resultados: Da analise
efetuada, as atividades inerentes as dimensbes “promocao da saude”, “readaptacao
funcional” e “bem-estar e autocuidado”, sdo aquelas que os enfermeiros especialistas
percecionam como menos executadas. Por outro lado, as atividades mais
frequentemente concretizadas, reportam-se as dimensdes ‘“prevencdo de
complicacbes” e “responsabilidade e rigor’. Consideracdes finais: Atendendo a que as
atividades menos concretizadas se referem a areas sensiveis aos cuidados de
enfermagem de reabilitacao, é urgente que se repensem as praticas, incentivando uma
atuacdo congruente com as atividades menos frequentemente realizadas.

Referéncias:

IMartins MM, Gongalves MN, Ribeiro OM, Tronchin DM. Quality of nursing care: instrument development
and validation. Rev Bras Enferm [Internet]. 2016 Sept/Oct [cited Aug 25, 2017];69(5):864-70. Available from:
http://www.scielo.br/pdf/reben/v69n5/en_0034-7167-reben-69-05-0920.pdf. DOI:
http://dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2015-0151
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ASPECTOS QUE INFLUENCIAM NA ADEsAp A REABILITACAO
NO QUOTIDIANO DE PESSOAS COM LESAO MEDULAR E DE
SUAS FAMILIAS

Adriana Dutra Tholl®

Rosane Gongalves Nitschke®
Ana Maria Petters?®

Flavia Costa Britto!*

Daniela Laureano*?
Tassiana Potrich 13

Descritores: Enfermagem em Reabilitacdo. Familia. Traumatismos da Medula
Espinhal.

Introducéo: A lesdo medular € um dos mais graves acometimentos que pode
afetar o ser humano com enorme repercussao fisica, psiquica, social e familiar.
Objetivo: Identificar limites e poténcia na adesao a reabilitacdo de pessoas com
lesdo medular e de suas familias. Método: Estudo qualitativo, tendo a
participacdo de 21 pessoas, desenvolvido em um Centro de Reabilitacdo, no sul
do Brasil. Os dados foram coletados no primeiro semestre de 2014, mediante
entrevistas e oficinas. Para agrupamento e organizac¢do dos dados, utilizou-se o
software Atlas.ti©. A andlise de dados envolveu: analise preliminar, ordenacao,
ligacdes-chave, codificacdo e categorizacdo, guiado pelo olhar da Sociologia
Compreensiva e do Quotidiano. Resultados: S&o limites: o descuidado dos
profissionais da saude nos trés niveis de atencéo a saude, envolvendo: falta de
orientacdo, desconhecimento das politicas de saude, falta de encaminhamento
aos Centros Especializados de Reabilitacdo e o despreparo dos profissionais no
cuidado as pessoas com lesdo medular e suas familias, além da falta de
acessibilidade, o auto preconceito e o preconceito social. Sdo poténcias: o
acolhimento, a familia, a prépria reabilitacdo e o credo religioso. Conclusdo:
Ressalta-se a necessidade da integracdo entre profissionais de saude, entre
InstituicBes de saude e a qualificacdo dos profissionais da saude.

8 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem UFSC. Membro do
NUPEQUISFAM-SC e Rehabilitar.

9 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem da UFSC. Lider do
NUPEQUISFAM-SC.

10 Enfermeira Especialista do Centro Catarinense de Reabilitac3o.

11 Enfermeira. Mestre em Enfermagem. Centro Catarinense de Reabilita¢do.

12 Enfermeira. Mestranda em Enfermagem pelo PEN/UFSC. Membro do NUPEQUISFAM-SC.

13 Enfermeira. Doutoranda pelo PEN/UFSC. Membro do NUPEQUISFAM-SC.
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EVIDENCIAS DE LESOES POR PRESSAO EM PACIENTES COM
LESAO MEDULAR

Karla Leticial; Maressa Goncgalves da Paz?; Vittéria Braz de Oliveira Alvess3; Juliana
Caldas de Souza*; Priscila Martins®

1.Enfermeira assistencial do Centro de Reabilitacdo e Readaptacdo Dr.Henrique
Santillo e Especialista em Unidade de Terapia Intensiva, Goiania, Goias. 2,3.
Enfermeiras residentes da Secretaria Estadual de Saude de Goias no Centro de
Reabilitacdo e Readaptacdo Dr.Henrique Santillo, Goiania, Goias. 4.Mestre em
Enfermagem, Tutora da Residéncia Multiprofissional e Supervisora Ambulatorial do
Centro de Reabilitacdo e Readaptacdo Dr.Henrique Santillo, Goiania, Goias. 5.
Coordenadora de Enfermagem do Centro de Reabilitacdo e Readaptacéo Dr.Henrique
Santillo, Goiania, Goias.

Descritores: Lesao por Presséo; Lesdo Medular.

Introducdo: Dentre as comorbidades que acometem o lesado medular (LM),
destaca-se as Lesdes por pressao (LPP) pelos impactos ao paciente®. Uma das
estratégias propostas para reduzir os impactos deste agravo, constitui no
levantamento de indicadores estratégicos®. Objetivo: Descrever as evidéncias
de LPPs em LM de um Centro de Reabilitacdo e Readaptacao de Goiania, Goias.
Método: Estudo descritivo e exploratério, realizado entre janeiro a julho de 2017.
Resultados: Os dados foram coletados por meio de prontuarios eletrénicos
sendo tabulados e analisados em planilha Excel for Windows. Das 154 LPPs em
tratamento, 35 (22,7%) foram em pacientes com LM. A regido anatbmica
prevalente foi sacral, seguido de glatea, trocantérica e interglitea. A incidéncia
de LPP foi de 15 (19,73%) em LM e 12 lesBes foram epitelizadas. Concluséo:
Na instituicdo em destaque, a prevaléncia e incidéncia de LPPs em LM se
mostrou baixa, evidenciando que as estratégias propostas pela unidade estao
sendo efetivas, apesar da literatura apontar a alta incidéncia e prevaléncia em
todo o mundo®.

Referéncias:

1.National Pressure Ulcer Advisory Panel, European Pressure Ulcer Advisory Panel and Pan
Pacific Pressure Injury Alliance. Prevention and Treatment of Pressure Ulcers: Quick Reference
Guide. Emily Haesler (Ed.). Cambrigge Media: Osborne Park, Western Australia, 2014.

2.Rossaneis MA, Gabriel CS, Haddad MCF, Melo MRA, Bernardes A. Indicadores de qualidade
utilizados nos servicos de enfermagem de hospitais de ensino. Revista Eletronica de
Enfermagem. 2014:16(4):769-776.

3.Zakrase EC; Creasey G;Crew JD. Pressure Ulcers in people with spinal cord injury indeveloping
nations. Spinal Cord. 2014;53(1):7-13.
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INCAPACIDADE FUNCIONAL - UMA CONSEQUENCIA DOS
ACIDENTES DE TRANSITO PARA MOTOCICLITAS COM
LESOES DE EXTREMIDADES

Lilka Margues Santos. Académica do Curso de Enfermagem da Universidade
Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

Ana Paula Nogueira de Magalhdes. Prof.2 Dr.2 do Curso de Enfermagem da
Universidade Federal de Alagoas — Campus Arapiraca.

Descritores: Acidentes de Transito. Motocicletas. Reabilitacao.

INTRODUGCAO: Os acidentes de transito tém se tornado uma das principais
causas de morte e incapacidade em todo o mundo, atingindo diversos setores
da sociedade, especialmente o da satude &2, O Brasil € um dos paises com
transito mais violento no mundo, e vem apresentando crescente numero de
ocorréncias envolvendo motocicletas nas UGltimas décadas 3. OBJETIVO:
Identificar os possiveis fatores associados a incapacidade funcional de
motociclistas, vitimas de acidentes de transito, com lesGes de extremidades apos
a alta hospitalar. METODOS: Trata-se de um estudo epidemioldgico, do tipo
coorte retrospectivo, realizado em uma unidade de emergéncia de referéncia
para traumas no municipio de Arapiraca, Alagoas, Brasil. RESULTADOS: Os
dados sociodemograficos apontam para o predominio de jovens (39%), do sexo
masculino (73,2%), casados/unido estavel (51,2%) e com baixa escolaridade
(56,1%). Em relacao ao tipo de acidente, houve predominio de colisédo entre moto
versus carro (41,4%). A fratura de membros inferiores (41,5%) e os traumatismos
multiplos (41,5%) foram as lesdes mais frequentes. ApGs a alta hospitalar,
identificou-se por meio do indice de Barthel, que 46,3% das Vvitimas
apresentaram incapacidade funcional, causando limitacdes em suas atividades
de vida diaria. O tempo de internacdo mostrou-se como fator associado a
incapacidade funcional desses motociclistas, indicando que a cada dia que o
paciente permanece no hospital, aumenta a chance de dependéncia em 7,6%.
CONCLUSOES: Apés a alta, tais vitimas necessitam de outros cuidados para
gue possam retornar as suas vidas como eram antes do trauma. Sendo assim,
é fundamental garantir acesso a reabilitacao, ao apoio psicoldgico e social.

REFERENCIAS:

MAGALHAES, A. P. N. Acidentes de transito com adultos e suas consequéncias apds a alta
hospitalar. 2014. Tese (Doutorado em Enfermagem) - Escola de Enfermagem, Universidade de
Séo Paulo, S&o Paulo.

MATOS, M. A.; NASCIMENTO, J. M.; SILVA, B. V. P. Clinical and demographic study on open
fractures caused by motorcycle traffic accidents. Acta Ortop Bras., v. 22, n. 4, p. 214-8, 2014.

MARIN-LEON, L.;: BELON, A. P.; BARROS, M. B. A.; ALMEIDA, S. D. M.; RESTITUTTI, M. C.
Tendéncia dos acidentes de transito em Campinas, Sao Paulo, Brasil: importancia crescente dos
motociclistas. Cad. Saude Publica, v. 28, n.1, p. 39-51, 2012.
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A ACUNPUTURA COMO UM ACRESCENTE NA REABILITAQAO
DO DOENTE COM CERVICALGIA CRONICA

Maria Salomé Martins Ferreira
Joéo Pedro Ferreira Couto
Instituto Politécnico de Viana do Castelo (PVC)_ Escola Superior de Saude (ESS)

Para contacto salomeferreira@ess.ipvc.pt

Descritores: Reabilitacdo; Fisioterapia, Acupuntura; Intervencao
interdisciplinar.

RESUMO:

A cervicalgia cronica é uma condi¢cdo que provoca dor com ou sem irradiacao
para 0os membros superiores e muitas vezes incapacidade funcional para
algumas das atividades da vida diaria. Os tratamentos propostos pela medicina
convencional sdo essencialmente a farmacologia e a fisioterapia, mas na
medicina Tradicional Chinesa ha a opcdo de realizar tratamento atrvés da
fitoterapia, shiatsu e acupuntura.

A comunicacao pretende apresentar os resultados de um estudo realizado com
o objetivo de investigar alguns indicadores da eficacia deferencial de uma
intervencdo de tratamento convencional (fisioterapia) de uma intervencédo de
tratamento complementar (acupuntura) na reabilitacdo do doente com
cervicalgias

7

A amostra € constituida por 64 sujeitos de ambos os sexos, com idades
compreendidas entre 42 e 75 anos. Previa-se uma diferenca no grupo de
fisioterapia e de acupuntura entre os momentos pré e pos intervencdo nas
variaveis clinicas estudadas

Os resultados apontam para alteragcfes positivas ao nivel da Qualidade de Vida,
no grupo submetido a intervencéo por acupuntura.

A discussao e apreciacao critica dos resultados é efetuada com base no quadro
tedrico de referéncia.
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ORIENTACOES CONCETUAIS DOS ENFERMEIROS
ESPECIALISTAS EM ENFERMAGEM DE REABILITACAO

Olga Maria Pimenta Lopes Ribeiro; Enfermeira Especialista em Enfermagem de
Reabilitacdo; Doutora em Ciéncias de Enfermagem; Professora Adjunta na Escola
Superior de Saude de Santa Maria; Porto, Portugal.

Maria Manuela Ferreira Pereira da Silva Martins; Enfermeira Especialista em
Enfermagem de Reabilitacdo; Doutora em Ciéncias de Enfermagem; Professora
Coordenadora na Escola Superior de Enfermagem do Porto; Porto, Portugal.

Daisy Maria Rizatto Tronchin; Enfermeira; Doutora em Enfermagem; Professora
Associada na Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo; Sdo Paulo, Brasil.

Ana Paula da Conceicéo; Enfermeira; Doutora em Enfermagem Avancada; Professora
Adjunta na Escola Superior de Saude de Santa Maria; Porto, Portugal.

Jodo Miguel Almeida Ventura da Silva; Enfermeiro Especialista em Enfermagem de
Reabilitacdo; Mestre em Ciéncias de Enfermagem; Centro Hospitalar de Sao Joao;
Porto, Portugal.

Descritores: Enfermagem; Reabilitacdo; Teoria de Enfermagem.

Introducdo: E consensual que centrar as atividades profissionais em fundamentos
tedricos, promove a melhoria da qualidade dos cuidados. Além de facilitar a
interpretacdo dos dados, uma perspetiva tedrica possibilita que o enfermeiro planeie e
implemente o cuidado de forma sisteméatica e intencional, tornando-se importante
perceber que referenciais tedricos serdo mais significativos para a pratica®. Objetivo:
Analisar as orientacfes concetuais dos enfermeiros especialistas em enfermagem de
reabilitacdo, no contexto hospitalar. Métodos: Estudo exploratorio-descritivo, de cariz
guantitativo, realizado em 36 hospitais, com a participagcdo de 306 enfermeiros
especialistas em enfermagem de reabilitacdo. Como instrumento de colheita de dados,
foi usado o questionario. Resultados: As concec¢des que os participantes qualificam
como totalmente de acordo com a sua pratica sdo as de Afaf Meleis, Dorothea Orem,
Callista Roy e Madeleine Leininger. Embora existam diferengcas nas cinco regiées do
pais, a concordancia relativamente as concec¢des de enfermagem, pessoa, saude e
ambiente, das quatro tedricas referidas, torna os resultados ainda mais consistentes.
Considerac0es finais: Considerando as tendéncias e os atuais desafios, os cuidados
de enfermagem de reabilitacdo em contexto hospitalar, requerem uma base de
sustentacdo sélida, que inclua os subsidios trazidos pelos referenciais tedricos, cujas
concecBes foram consideradas como totalmente de acordo com a prética.

Referéncias:

1Zarzycka D, Dobrowolska B, Wron’ska |, Cuber T, Pajnkihar, M. Theoretical foundations of
nursing practice in Poland. Nurs Sci Q [Internet] 2013 Jan [cited Aug 23, 2017];26(1), 80-84.
Available from:
https://lwww.researchgate.net/publication/233941082_Theoretical_Foundations_of Nursing_Pra
ctice_in_Poland. DOI: 10.1177/0894318412466736
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PERCEPCAO DE GRADUANDO DE ENFERMAGEM SOBRE A
DISCIPLINA REABILITACAO NA LESAO MEDULAR (RLM)

Ana Carolina Vieira Araujo?
Lais Nathalia Barboza dos Santos?

Lesley Mirian de Paula Santos?
Bruna Pedro*
Talita dos Santos Rosa®

Paula Cristina Nogueira®

!Graduanda em Enfermagem da Escola de Enfermagem da Universidade de Séao
Paulo. Membro do grupo de pesquisa Reabilitacdo, Funcionalidade e Educacdo em
Saude da EEUSP

2 Graduanda em Enfermagem da Escola de Enfermagem da Universidade de Séo
Paulo. Membro do grupo de pesquisa Reabilitagdo, Funcionalidade e Educacdo em
Saude da EEUSP

3 Graduanda em Enfermagem da Escola de Enfermagem da Universidade de Sao
Paulo. Membro do grupo de pesquisa Reabilitagdo, Funcionalidade e Educacdo em
Saude da EEUSP

4 Enfermeira Assistencial da Clinica Bio Sanas - SP. Pés-graduada em Oncologia
Pediatrica pela Universidade Castelo Branco. Membro do grupo de pesquisa
Reabilitagdo, Funcionalidade e Educagdo em Saude da EEUSP

°Enfermeira. Mestranda Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto Universidade Séo
Paulo. Membro do grupo de estudo e pesquisa Reabilitacdo, Funcionalidade e
Educacdo em Saude da EEUSP. E-mail: talita.rosa@usp.br

6 Enfermeira. Profa. Dra. do Departamento de Enfermagem Médico-Cirlrrgica da
Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo. Lider do grupo de estudo e
pesquisa Reabilitagdo, Funcionalidade e Educacdo em Saude da EEUSP. E-

mail: pcnogueira@usp.br

Descritores: Enfermagem em Reabilitacdo; Educacao; Traumatismos da
Medula Espinal.

Introducéo: Disciplinas de Reabilitacdo sdo importantes nos cursos de
graduacédo em enfermagem, porém néo fazem parte, na maioria das vezes, da
grade curricular. Na Escola de Enfermagem da USP a disciplina RLM é oferecida
como optativa. Objetivo: Relatar a percepcdo de graduandos de enfermagem
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sobre a importancia da disciplina RLM e sua influéncia na formacéao profissional.
Método: relato de experiéncia sobre a participa¢éo na disciplina RLM no primeiro
semestre de 2017. Resultados: Participaram da disciplina graduandos de
enfermagem e dos cursos nutricdo, terapia ocupacional e psicologia. A disciplina
tem como objetivos discorrer sobre as alteracdes fisicas e psicossociais
decorrentes da LM e as intervencgdes da equipe multiprofissional na RLM. Além
das aulas expositivas houve uma visita técnica em um Centro de Reabilitacdo. A
participacéo na disciplina proporcionou conhecer o papel do enfermeiro na RLM
(orientacdo do autocuidado, prevencéo de lesdo por pressédo, reeducacdo da
eliminacao urinaria e intestinal) e sua atuacédo no Centro de Reabilitagdo. Através
da disciplina foi possivel enxergar a importancia da abordagem holistica a
pessoa com LM. Conclus&o: E de suma importancia a insercéo desta disciplina
nos cursos de graduacdo em enfermagem, pois prepara o estudante de forma
plausivel para atuacao futura em toda rede de servigos de saude.

Referéncia:

Souza AL, Faro ACM. Historia da reabilitagdo no Brasil, no mundo e o papel da enfermagem
neste contexto: reflexdes e tendéncias com base na revisdo de literatura. Enfermeria Global.
2011 ; 10( 24): 290-306.
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HIPERTENSAO E DIABETES EM IDOSOS ACOMETIDOS POR
ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO: EVIDENCIAS
EPIDEMIOLOGICAS PARA O PROCESSO DE REABILITACAO

Alexsandro Silva Coural; Kaio Keomma Aires Silva Medeiros?; Alex Nascimento Alves?;
Mayara Aradjo Rocha*; Maria Thaynar Maia Pinto Santos?®; Isabella Medeiros de Oliveira
Magalhaes®

1 Enfermeiro. Poés-doutorando. Programa Associado de Poés-Graduagdo em
Enfermagem UPE/UEPB e Programa de Pés-Graduacao em Enfermagem da UFRN.

2 Enfermeiro. Doutorando. Universidade de S&o Paulo, Faculdade de Salde Publica.

3 Enfermeiro. Mestre em Salide Publica pela Universidade Estadual da Paraiba (UEPB).
4 Enfermeira. Mestranda em Salde Publica pela Universidade Estadual da Paraiba
(UEPB).

° Enfermeira. Universidade Estadual da Paraiba (UEPB).

6 Enfermeira. Doutoranda. Programa Associado de Pés-Graduacdo em Enfermagem
UPE/UEPB.

Descritores: Saude do ldoso; Acidente Vascular Encefélico; Reabilitacéo.

Introducdo: A melhoria nas condicdes sanitarias, aliada a transicao
demografica, tem propiciado aumento de idosos, ocorrendo ascensao das
doencas crbnicas, sobretudo hipertensdo, diabetes e acidente vascular
encefalicol. Objetivo: Investigar fatores associados a hipertenséo e diabetes em
idosos acometidos por AVE como subsidios para o planejamento dos cuidados
de enfermagem de reabilitacdo. Método: Estudo transversal, realizado em
Campina Grande-PB, em 2014. Participaram 100 sujeitos, considerando: idade
>60 anos; AVE nos ultimos cinco anos e estar adstrito na atencdo primaria.
Mensurou-se altura, peso, IMC, circunferéncia abdominal, presséo e glicemia.
Os dados foram analisados no SPSS. Resultados: Constatou-se excesso de
peso (52%), circunferéncia abdominal (73%), niveis pressoricos (58%) e
glicémicos (70%) alterados. Associaram-se a hipertensdo a cor (p<0,031) e
historico familiar (p<0,013), as quais também estiveram associadas ao diabetes
(p<0,035 e p<0,006, respectivamente). Niveis alterados da pressao estiveram
associados a circunferéncia abdominal (p<0,002) e ao IMC (p<0,001). Niveis
glicémicos alterados estiveram associados ao IMC (p<0,044) e sexo (p<0,001).
Concluséao: Verificou-se importante alteracdo em indicadores epidemiolégicos
associados a hipertenséo e a diabetes. Esses dados podem nortear as politicas
publicas aos idosos com doencas cronicas e os cuidados de enfermagem de
reabilitagc&o.

Referéncias

1.Ropper AH. et al. Multiple Sclerosis and Other Inflammatory Demyelinating Diseases. In:
Ropper AH, Samuels MA, Klein JP. Adams & Victor's Principles of Neurology. New York:
McGraw-Hill Education; 2014.
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TEORIA DO ALCANCE DE METAS PARA OS CUIDADOS DE
ENFERMAGEM DE REABILITACAO: UM ENSAIO TEORICO-
REFLEXIVO*

Jamilly da Silva Aragao?; Inacia Satiro Xavier de Franca?; Alexsandro Silva Coura3

1 Enfermeira. Doutoranda. Programa. Associado de Pds-Graduacdo em Enfermagem
UPE/UEPB.

2 Enfermeira. Doutora. Programa Associado de Pdés-Graduacdo em Enfermagem
UPE/UEPB e Programa de P6s-Graduagdo em Saude Publica.

3 Enfermeiro. Pés-doutorando. Programa Associado de Pés-Graduacdo em
Enfermagem UPE/UEPB e Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem da UFRN.
*Resumo derivado do projeto “Validagdo de uma escala psicométrica para avaliagdo da
vulnerabilidade de pessoas com deficiéncia as infec¢bes sexualmente transmissiveis:
um enfoque nos sistemas da teoria de Imogene King”, financiado pelo EDITAL
PROPESQ 2015.

Descritores: Cuidados de Enfermagem; Teoria de Enfermagem; Reabilitagéo.

Introducéo: A Teoria do Alcance de Metas foi desenvolvida por King e tem como
abordagem principal o alcance de metas para o cuidado, sendo estas metas
estabelecidas pelo binbmio paciente-enfermeiro. Enfatiza-se a necessidade de
interacdo entre o ser cuidado e o ser cuidador para que as metas sejam
atingidas, sob influéncias contextuais de trés sistemas (Pessoal, Interpessoal e
Social). Tais sistemas podem influenciar o processo de reabilitacdo dos
individuos?!. Objetivo: Refletir sobre a Teoria do Alcance de Metas como base
tedrica para o planejamento dos cuidados de enfermagem de reabilitacéo.
Método: Trata-se de um ensaio teodrico-reflexivo, organizado a partir dos
sistemas interativos. Resultados: O modelo conceitual do Sistema Pessoal
corresponde as caracteristicas de cada individuo, os quais formam grupos no
ambito do Sistema Interpessoal. Esses grupos ainda podem experimentar uma
organizacdo em comunidade no Sistema Social, com as influéncias familiares,
dos grupos educacionais, do trabalho, bem como das varias facetas sociais.
Portanto, os trés sistemas estdo interligados e se influenciando continuamente?.
A interacdo enfermeiro e o individuo em processo reabilitador é imprescindivel
para o desenvolvimento de cuidados visando sua recuperacao fisica bem como
sua reintegracéo social. Concluséo: Por meio da Teoria do Alcance de Metas o
enfermeiro reabilitador pode desenvolver um plano de cuidados especifico com
foco na promocéo da reabilitacéo, da recuperacédo e manutencéo da saude.

Referéncias

1.King IM. A theory for nursing: systems, concepts, process. New York: Wiley; 1981.
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USO DA ESCALA “PRESSURE ULCER SCALE FOR HEALING”
(PUSH), PARA AVALIACAO DE LESAO POR PRESSAO EM
UMA PESSOA COM LESAO MEDULAR (LM): RELATO DE CASO

Adriana Caldas Rocha. Rocha, A. C1. Enfermeira Especialista em Reabilitacao
Fisica — HC FMUSP. Membro do grupo de estudo e pesquisa Reabilitacéo,
Funcionalidade e Educacdo em Saude da Escola de Enfermagem da
Universidade de S&o Paulo- EEUSP

Talita dos Santos Rosa: Rosa, dos Santos. T.2 Rosa. Enfermeira. Mestranda
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto Universidade Sao Paulo. Membro do
grupo de estudo e pesquisa Reabilitacdo, Funcionalidade e Educacao em
Saude da EEUSP. E-mail: talita.rosa@usp.br

Kelly Camarozano Machado: Machado, K. C3. Enfermeira Estomaterapeuta
Acessora Técnica do Curso de Graduacédo Faculdade de Medicina do ABC.
Membro do grupo de estudo e pesquisa Reabilitacdo, Funcionalidade e
Educacdo em Saude da EEUSP

Marady Cristina Salviato Pereira: Pereira, S.C. M%. Enfermeira
Dermatoterapeuta. Membro do grupo de estudo e pesquisa Reabilitacéo,
Funcionalidade e Educac¢do em Saude da EEUSP

Nathalia Santana Sim&o: Simédo, S. N°. Graduanda da Escola de Enfermagem
da Universidade de S&o Paulo. Membro do grupo de estudo e pesquisa
Reabilitacéo, Funcionalidade e Educacdo em Saude da EEUSP

Paula Cristina Nogueira: Nogueira, P.C.% Enfermeira. Profa. Dra. do

Departamento de Enfermagem Médico-Cirurgica da Escola de Enfermagem da
Universidade de S&o Paulo. Lider do grupo de estudo e pesquisa Reabilitacao,
Funcionalidade e Educacdo em Saude da EEUSP. E-mail: pcnogueira@usp.br

Descritores: Enfermagem em Reabilitacdo; Traumatismos da Medula Espinal;
Lesao por pressao.

Introducédo: Pessoas com LM sdo mais susceptiveis a lesdo por pressao (LPs)
devido ao déficit de mobilidade e sensibilidade. A escala de PUSH avalia as LPs
e 0 processo de cicatrizacdo em trés parametros: extensao da lesédo, quantidade
de exsudato, tipo de tecido, com pontuacdo total de O (tendéncia para
cicatrizagéo) a 17 (deterioragédo da les&o). Objetivo: Relatar como a escala de
PUSH auxilia na avaliacdo de LPs. Método: relato de caso de um paciente com
LM e LPs atendido no Ambulatorio de um Centro de Reabilitagdo no municipio
de Sao Paulo em 2015. Resultados: Paciente paraplégico apresentava 4 LPs,
sacral: estagio 3, exsudato de coloracdo esverdeada e abundante, tecido de
granulacio e esfacelo, PUSH_inicial = 15; PUSH_final = 6. isquio direito: estagio
3, exsudato moderado e sangramento PUSH _inicial = 12; PUSH_final = 4. isquio
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esquerdo, estagio 3, exsudato moderado, tecido de granulacdo e esfacelo
PUSH _inicial = 13; PUSH_final = 7. Trocanter esquerdo: estagio 4, exsudato
moderado, tecido desvitalizado e esfacelo. PUSH_inicial= 15; PUSH_final= 11.
As avaliagdes ocorrem em 5 meses de tratamento. Concluséo: A escala PUSH
permite acompanhar evolucéo do processo cicatricial das LPs, gera indicadores,
melhora assisténcia prestada, norteando as a¢fes de enfermagem e estratégias
de tratamento.

Referéncia

1. Santos, V. L. C. G. et al. Adaptacdo transcultural do Pressure Ulcer Scale for
Healing (PUSH), para a lingua portuguesa. Rev. Latino-Am. Enfermagem.
2005; 13(3): 305-313.
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UTILIZACAO DO CORE SET DA CIF: AVALINAC;AO DA
FUNCIONALIDADE DE INDIVIDUOS COM LESAO MEDULAR
NAO-TRAUMATICA

Juliana Nogueira Coelho!, Patricia Carla Vianna?, Ana_ Carolina Gomes* ,Marcelo
Riberto*.

1. Fisioterapeuta. Doutoranda da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Perto da
Universidade de S&o Paulo (FMRP-USP). Mestre em Ciéncias pela Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo. Especialista em Fisioterapia
Neurofuncional juncoelho@yahoo.com.br

2. Enfermeira. Doutoranda da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade
de Sdo Paulo (EERP- USP) Mestre em Ciéncias pela Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo. MBA Gestdo Hospitalar e Sistemas de
Saude. Diretora do servico de Enfermagem do Centro de Reabilitacdo do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo
(CER-HCFMRP-USP). patycvnn@ig.com.br

3. Enfermeira do servico de Enfermagem do Centro de Reabilitacdo do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo
(CER-HCFMRP-USP).carolgomes3@yahoo.com.br.

4 Médico Fisiatra. Prof. Dr. do Departamento de Biomecéanica, Medicina e Reabilitagdo
do Aparelho Locomotor da FMRP. mriberto@usp.br

Descritores: CIF; Core Set da CIF;Lesdo Medular Ndo-Traumética;

Introducédo:Core set da CIF para lesdo medular (CSLM) € uma avaliacao
inovadora da funcionalidade de pessoas com lesdo medular né&o-
traumatica.Objetivo:Avaliar frequéncia e intensidade de deficiéncias da CIF para
LMNT, através do uso do CSLM.Método:Aplicadoinstrumento baseado no
CSLM, seguido da Escala de Disfuncdo Motora de Osame (EDMO) e Medida de
Independéncia da Medula Espinhal (SCIM 1lI) em 40 individuos com
LMNT:mulheres 62,5%, idade 44+16 anos, em marco de 2013 a junho de
2014.Prevaléncia de incapacidade em cada categoria da CIF foi definida pela
proporcao de individuos com os qualificadores de 1-4.EDMO foi discotomizada
em dois grupos:leve (EDMO<4) e grave (EDMO>5).Intensidade da
incapacidade:calculada em todas categorias da CIF.Frequéncia de
problemas:definida pelo nimero de categorias que receberam os qualificadores
de 1-4.Resultados:Correlacdo de Spearman entre EDMO e SCIM I (-
0,77;p<0,001).Na SCIM lll:grupo leve apresentou maior pontuacao (90,4;p<0,05)
que o grave (75,5;p<0,05), na EDMO o inverso:grupo grave (6,86;p<0,05)e leve
(3,68;p<0,05). Frequéncia de problemas em 86,9% foi maior no grupo grave para
0s componentes: Fungdes e Estruturas do Corpo e Atividade e Participacédo. Nos
Fatores Ambientaisos participantes apresentaram maior impacto e frequéncia
nos facilitadores que nas barreiras sobre a sua funcionalidade.Atividade e
Participacédo apresentou a maior correlacdo de Spearman com a EDMO e SCIM
Il (-0,82;p< 0,001).Conclusédo:Este questionario avalia aspectos nao
contemplados em outros instrumentos como os Fatores Ambientais. Deficiéncia.

Referéncias:WHO.InternationalClassificationofFunctioningDisabilityand Health (ICF); May,
2001
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AVALNIAC}AO DO RISCO PARA SUICIDIO EM PESSOAS COM
LESAO MEDULAR TRAUMATICA: CONTRIBUICOES PARA
INTERVENCOES DE ENFERMAGEM DE REABILITACAO

Flavia Binati, Graduanda do curso de bacharelado e licenciatura em enfermagem na
escola de enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de
Sao Paulo, Ribeirdo Preto (SP), Brasil.

Karina de Fatima Bimbatti, Graduanda do curso de bacharelado e licenciatura em
enfermagem na escola de enfermagem. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sé&o Paulo, Ribeir&o Preto (SP), Brasil.

Fabiana Faleiros Santana Castro, Enfermeira. Professora Doutora do Departamento de
Enfermagem Geral e Especializada. Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de S&o Paulo, Ribeir&o Preto (SP), Brasil.

Descritores: Lesdo medular Traumética, Suicidio, Reabilitacdo

Introducdo: Segundo a Organizacdo Mundial Saude o surgimento de uma
Lesdo Medular Traumatica (LMT) pode ser considerado um dos fatores
associados a um aumento de risco de suicidio!, porém na literatura ainda
existem poucos estudos que buscam relacionar o acometimento por LMT e a
ideacao suicida. Objetivo: Avaliar o risco para suicidio em pessoas adultas com
LMT, usuéarias de uma rede social para pessoas com deficiéncia. Método:
Aplicacdo das escalas: Escala de ideacéo suicida de Beck (BSl)?, Escala de
Sentido da vida® e Questionario de Satisfacdo com a Vida*. Resultados: Espera-
se avaliar a correlacdo entre a LMT e o possivel desenvolvimento da ideacéo
suicida, além de repensar estratégias de intervencao na area de enfermagem de
reabilitacao.

Referéncias:

1. Organizacdo Mundial da Salde. Prevencédo do Suicidio: Um Manual para Profissionais
da Saude em Atencgédo Primaria. Genebra: WHO, 2000.

2. Beck A, Brown G, Steer R. A Psychometric characteristics of the Scale for Suicide Ideation
with psychiatric outpatients. Behavior Research and Therapy. 1997; 35 (11): 1039-1046.

3. Aquino T, Veloso V, Aguiar A, Serafim T, Pontes A, Pereira G et al. Questionario de
Sentido da Vida: Evidéncias de sua Validade Factorial e Consisténcia Interna. Psicologia:
Ciéncia e Profisséo, 2015;35(1):4-19.

4. Gouveia V, Barbosa G, Andrade E, Carneiro M, Medindo a Satisfacdo com a Vida dos
Médicos no Brasil. J.Bras.Psiquiatr, 2005; 54(4):298-305.
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DESAFIOS NA SOCIALIZAGAO DE CRIANGAS E
ADOLESCENTES COM MIELOMENINGOCELE

FREITAS, Giselle!”
LOPES, Filipe®
FAVORETTO, Naira®
FALEIROS, Fabiana®

1. Enfermeira. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitacdo. Doutora em
Enfermagem pela Universidade Federal de Minas Gerais.

2. Enfermeiro. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitacdo. Mestrando em
Reabilitagdo e Desempenho Funcional pela Universidade Federal dos Vales do
Jequitinhonha e Mucuri.

3. Enfermeira. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitagdo. Doutora em Ciéncias
da Reabilitagdo da Universidade de Dortmund — Alemanha.

4. Enfermeira. Professora Doutora da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto
da Universidade de Sao Paulo.

Descritores: Mielomeningocele; Cotidiano; Continuidade do Cuidado.

Introdugao: as repercussbes da mielomeningocele comprometem a
socializacdo desses individuos(. O ambiente familiar e as escolas s&o
mediadores na formacao de criangcas e adolescentes com ou sem alteragcao do
desenvolvimento@. Objetivo: analisar o cotidiano de criangas e adolescentes
com mielomeningocele. Métodos: realizou-se entrevista semiestruturada e
observagao, durante visitas domiciliares a 16 familias entre maio e agosto de
2015. Resultados: a idade média dos participantes foi de 12 anos e 13 eram do
sexo feminino. Renda familiar média de R$ 1.945,75. Quatro participantes sdo
dependentes de suas maes, nove sao potencialmente independentes e trés
totalmente independentes. Identificou-se dificuldade de acesso a ambientes de
lazer e na utilizacdo de transporte publico. O cotidiano foi marcado pelas idas a
escola, o lazer restrito a idas a igrejas e visitas a parentes. Consideragoes
Finais: portadores de mielomeningocele necessitam extrapolar os muros dos
proprios domicilios, buscando promover seu desenvolvimento e independéncia,
tarefa que envolve a integracdo da educacéo, saude e assisténcia social para a
construcao de politicas publicas direcionadas.

Referéncias:

1. Faleiros F, Cordeiro A, Favoretto N, Képpler C, Murray C, Tate D. Patients with Spina Bifida
and their Caregivers Feelings about Intermittent Bladder Catheterization in Brazil and Germany:
A Correlational Study. Rehabil Nurs. 2015;1-5.

2. Moreira, MCN; Gomes R; Sa MRC. Doengas crénicas em criangas e adolescentes: uma
revisdo bibliografica. Ciéncia&Saude Coletiva, v.17, n.7, p.208(1)3-94, 2014.
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM
PARALISIA CEREBRAL

Gustavo Custddio da Silva
gustavocustodio silva@hotmail.com

Descritores: Paralisia Cerebral. Enfermagem. Diagndéstico de Enfermagem.

Objetivo: avaliar o perfil dos pacientes com diagnostico de paralisia cerebral,
caracterizando-o quanto a assisténcia e diagnésticos de enfermagem.
Métodos: Trata-se de estudo descritivo e quantitativo. Foram analisados o0s
prontuarios dos pacientes atendidos em uma associacéo de apoio a deficientes
fisicos de uma cidade de Minas Gerais. Utilizou-se um questionario estruturado.
A analise foi a partir da estatistica descritiva. Resultados: Foram analisados 40
prontuérios: 12 (30%) tinham de 6 a 10 anos; 30 (75%) eram homens; 14 (35%)
tinham ensino fundamental; mae como cuidadora principal em 34 (85%) dos
casos. Quanto aos diagnosticos: 34 (85%) eram do tipo clinico espastico, sendo
22 (55%) tetraparético e 13 (32,5%) eram nivel IV. Antecedentes gestacionais:
39 (97,5%) realizaram o pré-natal; 17 (42,5%) eram atermo, 28 (70%) de parto
ceséreo, 27 (67,5%) tiveram complicacdes na gestacéo e 34 (85%) no pds-parto.
Assisténcia terapéutica: 38 (95%) eram acompanhados pela terapia ocupacional
e fisiatra, 36 (90%) pela enfermagem; 28 (70%) usavam oOrteses e 24 (60%)
cadeira de rodas. Em relacdo aos diagnésticos de enfermagem: 38 (95%) tinham
Risco de Queda e Deambulacao Prejudicada. Conclusé&o: Diante desse perfil, a
assisténcia de enfermagem tem diferentes aspectos de atuacao e pode contribuir
para a melhora da qualidade de vida.

Referéncias:

Braga LW, Rossi L, Cole M. Criar uma idiocultura para promover o desenvolvimento de crian¢as
com paralisia cerebral. Educacéo e Pesquisa. 2010,36 (spe): 133-3.
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CONCEITOS FUNDAMENTAIS A PRATICA DE ENFERMAGEM
DE REABILITACAO EM CONTEXTO HOSPITALAR

Jodo Miguel Almeida Ventura da Silva; Enfermeiro Especialista em Enfermagem de
Reabilitacdo; Mestre em Ciéncias de Enfermagem; Centro Hospitalar de S&o Jodo;
Porto, Portugal.

Olga Maria Pimenta Lopes Ribeiro; Enfermeira Especialista em Enfermagem de
Reabilitacdo; Doutora em Ciéncias de Enfermagem; Professora Adjunta na Escola
Superior de Saude de Santa Maria; Porto, Portugal.

Maria Manuela Ferreira Pereira da Silva Martins; Enfermeira Especialista em
Enfermagem de Reabilitagdo; Doutora em Ciéncias de Enfermagem; Professora
Coordenadora na Escola Superior de Enfermagem do Porto; Porto, Portugal.

Daisy Maria Rizatto Tronchin; Enfermeira; Doutora em Enfermagem; Professora
Associada na Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo; Sdo Paulo, Brasil.

Ana Paula da Conceicdo; Enfermeira; Doutora em Enfermagem Avancada; Professora
Adjunta na Escola Superior de Saude de Santa Maria; Porto, Portugal.

Descritores: Enfermagem; Reabilitagdo; Teoria de Enfermagem.

Introducdo: Os conceitos desempenham um papel estruturante ao focalizar
aquilo que é objetivo de determinando corpo de saberes!. Nesta perspetiva,
espera-se que a pratica especializada leve os enfermeiros a reconhecer que
conceitos definem o ndcleo central da enfermagem de reabilitagdo. Objetivo:
Identificar os conceitos fundamentais a pratica de enfermagem de reabilitacdo
em instituicdes hospitalares. Métodos: Estudo descritivo com abordagem
qualitativa, realizado em contexto hospitalar, com a participacdo de 19
enfermeiros especialistas em enfermagem de reabilitacdo. Para a colheita de
dados foi usada a entrevista semiestruturada. A analise de conteudo foi efetuada
com recurso ao software Atlas.ti®. Resultados: Os participantes sao
maioritariamente do género feminino (68,4%), com idades compreendidas entre
27 e 54 anos. Os conceitos destacados inserem-se em trés categorias: conceitos
metaparadigmaticos - enfermagem, pessoa, saude e ambiente; conceitos
inerentes aos referenciais tedricos de enfermagem - autocuidado, transicéao,
adaptacao, familia, familiar cuidador e qualidade de vida; bem como conceitos
inerentes a regulacdo do exercicio profissional - satisfacdo do cliente, promocéao
da saude, bem-estar, qualidade e competéncia. Consideragfes finais: Os
conceitos mais valorizados pelos participantes expressam os fenOmenos de
interesse da enfermagem de reabilitacdo. A pouca dispersao dos conceitos,
revela a facilidade com que estes enfermeiros especialistas caracterizam a sua
area de intervencdo.

Referéncias:

1Queirds, PJ. Disciplinary concepts in use by undergraduate and master's students in
nursing. Revista de Enfermagem Referéncia [Internet]. 2014 May/Jun [cited Aug 27, 2017];
IV(2):29-40. Disponivel em: http://www.scielo.mec.pt/scielo.php?pid=S0874-
02832014000200004&script=sci_arttext&ting=p
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EDUCAGAO EM SAUDE COMO PROPOSTA DE APRIMORAMENTO DOS
CUIDADOS DE ENFERMAGEM A PACIENTES APRESENTANDO LESOES
POR PRESSAO

Lacir José Santin Junior®
Gisleangela Lima Rodrigues Carrara?

! Graduando em Enfermagem no Centro Universitario Unifafibe de Bebedouro, SP. E-
mail: lacir_96@hotmail.com

2 Professora Mestre no Centro Universitario Unifafibe de Bebedouro, SP. E-mail:
gisacolina@yahoo.com.br

Descritores: Educacédo em saude, Incidéncia, Leséo por Presséo.

Introducédo: LesBes por pressao representam uma caracteristica frequente em
pacientes hospitalizados, principalmente naqueles submetidos a tratamentos
intensivos. Além de representarem um problema de sadde publica, também séo
consideradas indicadores da qualidade da assisténcia prestada. A acao
educativa por sua vez, origina-se com o0 objetivo de atualizar e orientar os
profissionais da saude, para que assim exercam suas atividades de reabilitacdo
com maior qualidade e exceléncia. Objetivos: Analisar a incidéncia de lestes
por pressdo em uma Unidade de Cuidados Especiais, e consequentemente
elaborar um plano de acéo dentro de uma proposta de educacdo permanente
para capacitar a equipe de enfermagem. Método: Trata-se de um estudo quali-
quantitativo com delineamento descritivo exploratério com intervencgao de carater
educacional, em um hospital publico de médio porte do interior de Sao Paulo.
Resultados: Dos 50 pacientes (n=50) observados ao longo de 30 dias,
constatou-se uma incidéncia de 48% de lesdes, com destaque para aguelas
relacionadas a dispositivos médicos (15%). Com relacao a capacitacao tedrica,
a amostra foi de 10 funcionarios (n=10). Observou-se que 90% dos funcionarios
erraram questdes contidas no questionario semiestruturado relacionadas a atual
classificacéo das lesdes por pressao, entretanto, 90% soube identificar possiveis
formas de prevencéo deste agravo. Conclusdes: Os resultados evidenciaram a
necessidade da implantacdo de medidas de atualizacdo profissional nesta
instituicdo de saude. Pois, embora os profissionais conhecam aspectos sobre
prevencéao, a incidéncia dessas lesdes se mostrou elevada.
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PROGRAMA DE INTERVENCAO NO IDOSO - ENFERMEIRO DE
REABILITACAO

Maria Manuela Martins?, Maria Clara Duarte Monteiro?, Tatiana Filipa Pinheiro Cardoso?®,
Isabel Ribeiro*

1 Enfermeira Especialista em Enfermagem de Reabilitacdo, Professora Coordenadora,
Escola Superior de Enfermagem do Porto, Portugal

2 Enfermeira Especialista em Enfermagem de Reabilitagdo. Mestre em Ciéncias de
Enfermagem. Doutoranda em Ciéncias de Enfermagem, Instituto de Ciéncias
Biomédicas de Abel Salazar, Porto, Portugal

3 Enfermeira Especialista em Enfermagem de Reabilitacdo. Mestre em Enfermagem de
Reabilitacdo, Escola Superior de Enfermagem do Porto, Portugal

4 Enfermeira Especialista em Enfermagem de Reabilitacdo, Centro Hospitalar de S.
Jodo, EPE, Porto, Portugal

Descritores: Idoso; Enfermeiro; Reabilitacao.

Introducéo: Envelhecer saudavel constitui um desafio das sociedades atuais
denotando-se, ainda, pouca preocupacao quanto a programas de promocao da
saude. Também o Plano Nacional de Saude (2012-2016) ndo contempla as
caracteristicas e percecdes dos idosos, como determinantes para a
implementagdo de programas, pelos enfermeiros de reabilitacdo. Objetivo:
Descrever o perfil dos idosos de uma unidade de cuidados na comunidade (UCC)
do norte de Portugal a fim de nos orientar para um programa de intervencao no
ambito da promocéo de estilos de vida saudaveis. Método: Estudo quantitativo,
descritivo e exploratério. Dados colhidos por questionario ad hoc e analise
descritiva com recurso ao programa SPSS. Amostra de 1522 idosos
pertencentes a area geografica apoiada pela UCC. Estudo aprovado pela
Comissdo de Etica para a Saude do Centro Hospitalar de S. Jo&o, EPE -
n°244/14. Resultado: A amostra estudada revela ja& dependéncia moderada no
autocuidado, predominando a doenca musculo-esquelética e osteoarticular. A
maioria adota estilos de vida pouco saudaveis, verificando-se diferencas entre
géneros. Conclusdo: Os dados obtidos evidenciam a existéncia de
caracteristicas nos idosos que podem ser alvo de intervencgéo precoce pelos
enfermeiros de reabilitagdo, que responda as necessidades em saude
identificadas.

Referéncias

Direcao-Geral da Saude (2013). Plano Nacional de Saude 2012-2016. Consultado em 02 de
outubro de 2015 através de http://1nj5ms2llishdggbe3mm7ms5.wpengine.netdna-
cdn.com/files/2013/05/Versao-resumo.pdf

Huang, L. H., Chen, S.W., Yu, Y. P., Chen, P. R,, & Lin, Y. C. (2002). The Effectiveness of Health
Promotion Education Programs for Community Elderly. Journal of Nursing Research, 10 (4), 261-
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PERFIL DOS l!SUARIOS DE UMA REDE VIRTUAL DE SAUDE E
A REALIZACAO DE CATETERISMO VESICAL INTERMITENTE
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1. Enfermeira. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitagdo. Doutora em Ciéncias
da Reabilitagdo da Universidade de Dortmund — Alemanha.

2. Enfermeiro. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitagdo. Mestrando em
Reabilitacdo e Desempenho Funcional pela Universidade Federal dos Vales do
Jequitinhonha e Mucuri.

3. Enfermeira. Rede SARAH de Hospitais de Reabilitacdo. Doutora em
Enfermagem da Universidade Federal de Minas Gerais.

4. Psicélogo. Professor Doutor da Universidade de Dortmund — Alemanha.

5. Enfermeira. Professora Doutora da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo.

Descritores: mielomeningocele, cateterismo uretral intermitente, reabilitacéo,
educagao em saude.

INTRODUGAO: Entre as complicacdes da espinha bifida (EB) esta a bexiga
neurogénica. O cateterismo vesical intermitente (Cl) € o seu principal
tratamento("). A educagdo em saude facilita o empoderamento de pacientes e
familiares® e os foruns virtuais representam tecnologias que podem ser
utilizadas como estratégias de educagiao em saude®. OBJETIVO: Descrever o
perfil dos usuarios de uma rede virtual em saude e a realizagdo do CI.
METODOS: Avaliagdo quantitativa de questionario submetido a 30 usuérios de
uma rede virtual. RESULTADOS: A maioria eram maes de portadores de EB. A
idade média dos usuarios foi 12 anos. Sobre o Cl, os participantes realizam 4 a
5 vezes ao dia, principalmente na cama e no vaso sanitario, mas também fora
do domicilio (95%). CONSIDERAGOES FINAIS: justifica-se o planejamento de
agdes, por meio de foéruns, para que as orientagdes sobre do Cl sejam facilmente
compreendidas e aderidas pelos pacientes.
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INTERVENCOES DE ENFERMAGEM PARA A PREVENCAO DE
QUEDAS EM PACIENTES COM ACIDENTE VASCULAR
CEREBRAL
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Professora. Doutora do Instituto de Ciéncias da Saude da Universidade da
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Vanessa Aguiar Ponte

Enfermeira. Pés-graduanda pelo Programa de P6s-Graduacdo em Enfermagem,
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Redencéo (CE), Brasil. Email: vanessa_2f@hotmail.com
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Professor. Doutor do Instituto de Enfermagem da Universidade da Integragcao
Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira/UNILAB. Redencdo (CE), Brasil.
Email: thiagomoura@unilab.edu.br

Descritores: Cuidados de Enfermagem. Acidente Vascular Cerebral. Acidentes
por quedas.

INTRODUGCAO: O acidente vascular cerebral (AVC) revela-se como principal
causa de mortalidade no Brasil. Com as sequelas motoras advindas da doenca,
a ocorréncia de quedas constitui importante agravo de saude. OBJETIVO:
construir e validar quanto ao conteudo um instrumento sobre intervengdes de
enfermagem para a prevencdo de quedas em pacientes com AVC. METODO:
Estudo metodoldgico. Primeira etapa consistiu uma revisdo integrativa da
literatura para construcdo do instrumento, a segunda etapa foi a validacao de
conteudo por especialistas. A busca na literatura aconteceu em cinco bases de
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dados, com os descritores Acidentes por Quedas and Acidente Vascular
Cerebral. Foram lidos 500 trabalhos e 63 foram selecionados por abordarem a
tematica. RESULTADOS: As intervencbes foram categorizadas em:
IntervencgBes sobre Avaliacdo do Risco de quedas, Intervencdes no domicilio e
Intervencdes de Enfermagem assistenciais diretas aos pacientes sobreviventes
de AVC e seus familiares. O instrumento foi validado por trés enfermeiros
especialistas. Esses consideraram algumas intervencdes como muitissimas
indicativas, tais como: investigagdo sobre mobilidade e os efeitos
medicamentosos; adaptacdo do ambiente em que o individuo vive e prevencao
do desenvolvimento ou progressdo do medo de cair. CONSIDERACOES
FINAIS: O estudo apresenta intervencfes possiveis de serem aplicadas aos
pacientes com AVC, seus cuidadores e ao domicilio que estao inseridos.

REFERENCIA:
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