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A IMI’URTE.H CIA DA TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA NO
DIAGNOSTICO DA UROLITIASE

Genivaldo Ferreira Janior'; Jorge Luiz dos Reis Lopes'; José Eduardo Teles de Andrade';
Antdmio Silvestre F. dos Santos’
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Diretor do Conselho de Radiologm do Bahia,

RESUMO

Este trabalho tem come olyetwe destscar a importinoia ds Tomograhs Computadorizada ['TC) no
disgnistico ds wroliiase revisando a8 cracterbieas Tswpatologeeas & o evolugio da s abordagem
dingndshicy, devtacndo e dewrevendo o metodo de dapgniostico mms eficiems na elucadagio da patologe, O
caloulo renal acomete um nimero considerivel de pessoas e pode ocorre e diversas fases da vida, causando
grande desconforio e dor nos paciernies Seu diagnostico de maneirs ripida e eficaz por meio da tomografia
computadernzads & uma forme efickenie parm o eliminagdo de sews males Foi atilizads 8 metodologs
descritiva para chegar 48 conclosbes do presenie estudn. Optow-se peln revielio bibliografics sisiematica,
utilizando-2a para 1al bases de dados onivme especulizadas em saude, comna Scielo, Puboeed, Lilacs &
revisio de lderatura, baleads em autores como Pinho (200%), Fenelon (2010) e Lede {2006), pels
possibilidade que este método oferece para 1 apresentagio do médode di temografin computadorizadn, além
de aprofundamento no assunio, andlise e discussio dos espectos envolvende o o da TC pam dagnistico da
uroltinse. Os mesulindos sinalzam que o tomogmf computadoriznda, apesar de representar o t&cnicn mams
custoss em relsgio 4 outms formas ¢ copaz de oferecer resultados mais procsos, sendo indicada
potencalmente - venficagho ds wrolitisse e também em diagndsticos s imagem conglexos. Diame da
senshvel vamzgem de nitdes mas mmagens da TC sobre n ultrssonografin ¢ radiografia este métodn fem
ganhndo grands releviingia e valoraagie pelos médroos da paiologin em questio

PALAVHAS-CHAYE: Tomograla Computadofeads, Usaldinse Diagndstics,

INTRODUCAD

Mas ultimas décadas a tecnologia tem sido wista como um simbolo dos tempos
modernos e tomou-s¢ uma amportante alisda de ciénca, juntas sfio as principas
responsdvels por avangos na drea de saide em suas projegdes sobre o future, Os avangos
cientificos e tecnoldgicos vEm sendo entendidos como ferramentas capares de superar a

qualquer problema, principalmente os que sdo higados 4 saisde. De fato, hi cada vez mais
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opgdes para diagnosticos e tratamentos das mais diversas patologas, Os estudos de
imagens tém aumentado consideravelmente ¢ a Tomografia Computaderizada (TC)
desempenha uma fungdo relevante neste aumento (LEAO FILHO, 2012),

Mesta senda, o diagnostice através desta técnica representa um dos recursos
médicos mais precisos, detectando patologias de maneira ripida e eficiente, capaz de
estabelecer um combate a raiz do problema

A wrolitiase ou cdloulo renal acomete numero significative de individuos, que
ocorre devido & formagdo de enstmis na unna que ndio sdo diluides ou expelidos
naturalmente, alcangando tamanho elevado o suficiente que, ao s¢ moverem, ciusam dor ¢
desconforto no sistema uninario. Os pacientes acometidos por esta enfermidade sentem
também ninseas ¢ vomitos, podendo chegar 2 um nivel de dor insuportavel. Diante disto,
esta pesquisa se justifica pela relevincia que lem a fomografia computadonzada para
diagnosticar de maneira ripida ¢ pontual 4 localizagio dos cilculos renms e posterior agho
para ehimma-los, aliviando o grande desconforto dos pacientes,

0 objetivo pnnoipal desta pesquisa for analisar a importincia da tomografia
computadenzada no diagndstico da wrolitiase, como também venficar as caracteristicas
fisiopatolépicas da wrolitiase, sva evolugio ¢ abordagem diagnosnca, destacando e
descrevendo o método diagndstico mais eficiente, dando énfase ds vantagens da tomografia
computadonzada em relagdo a outras téenicas. Assim, balizando o presente trabalho, surge
a sepwinte questdo de pesquisa: qual a rmportincia da tomografia computadonzada no
diagnostico da urolitiase.

Ma histona da tomografia computadonzada, diferentes tipos de wmdgrafos foram
desenvolvidos, visando atender a uma demanda sempre crescente por qualidade da
imagem. Desde a sua introdugdo nos anos 70, a TC tornou-se um importante imstrumento
de imagem suplementando a radiografia ¢ ultrassonogralia. Embora seja de alto custo, cla ¢
importante no diagnostico de indmeras patologias, pois, produz um volume de dados que
podem ser manipulado para demonstrar virias estruturas anatémicas (NOBREGA, 2005),

Conforme afirma Galvio Filho et al. (2012}, dentre as principais indicagbes para o
estudo tomogriafico, destacs-se o seu use na avaliagio da urolitiase. Estimada entre 1% e
15%, & prevaléncia de doenga calculos nos mins vana de acordo com a localizaglo
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geogrifica, raga ou sexo, entretanto, 13% dos homens ¢ 7% das mulheres seriio afetados
em algum momento da sua vida. Na populagio feminina estes nimeros vém aumentando,
toi identificado cerca de 22% para pedras nos nins ¢ 14,5% para pedras nos ureteres,
Aferin-se, ainda, maior incidéncia de cileulos com o aumento do peso (COLOGNA,
2003)

Dentre 05 vanos hpos de procedimentos nesic ramo, existe a tomografia maltslice
do abdome total, ¢ um exame relativamenie rapido durando em média 10 segundos. O
paciente ¢ colocado em decubito dorsal com os pés entrando primeiro em diregdo ao
gartry. Deve-se zerar o equipamento acima do apéndice xiféide do osso externo no gual a
linha hortzontal deverd passar pelo meio do abdome do paciente ¢ um imico scowt do plano
coronal. Sera realizado para agquisigio do exame, de tal modo que o ganiry deverd estar
perpendicular & mesa de exame ¢ o3 cortes deverfio ser finos com cerca de Imm de
espessura ¢ de espagamento, segunde o sentido siper-inferior iniciande acima do
dialragma ¢ terminando abaixo do isquic, necessitando que as imagens sejam realizadas
em apneia. Vale ressaltar, que no dizgndstico da urolitiaze ndo haverd a necessidade do uso
de contraste, assim utilizando apenas a fase pré-contraste (FRETTAS, 2004)

Conforme explicita Pinho et al, (2003), 03 meios que atilizam contraste o fazem
com o mfuito de melhorar & quabidade da imagem para analise, contudo. podem gerar
reagics incsperadas nos pacienfes, uma ver que uma substincia estranha estard na
cireulagio sanguinga. Para a mesma autor, por meios de contraste 10micos ¢ ndo 10meos de
VANos compostos, através de equipamentos que geram nradiagdo por mios-X {radioterapi)
€ rains gama (teleterapia).

Partindo desta premissa, o uso da TC para diagndstico da uroliase esta entre as
mais novas tecnologias e ¢ um assunto relevante no contexto da radioterapia, cabendo
constantes estudos ¢ pesquisas, Para 1sto, € necessano desenvolver ¢ expandir & estratépia
de mercado sobre este assunto, explicar e esclarecer, nos principais meios de comunicagio,
nclusive nas escolas ¢ universidades.

Diante deste fato, workshops, campanhas ¢ palestras foram meios que abriram
espago para gue ela seja cada ver mans utilizada, De fato, conhecer o funcionamento de
novas tecnologias favorece o diagndstico @ auxilia no tratamento de patologias que causam

dor ¢ complicagbes para pacientes. Tal aglo & confortante e resulta em uma maior
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confiabilidade do trabalho do profissional de sainde, o que torna ainda mais imteressante a

aplicagdio dos novos recursos.

METODOLOGLA

O trabalho em comento estd ancorado sob a dtica da pesquisa bibliografica
sistematica. I uma maneira apurada de encontrar conteudos através da comparagho entre
muitos titulos. Estabelece uma linha de coeréncia, onde a data ou mesmo O sistema de
busca podera implicar em menor ou malor abrangéncia. Utiliza-se de meios eletronicos na
composigio dos resultados. Desta forma, os arquives podem ser selecionados através de
uma caracteristica, como o local, data ou abordagem  Neste sentido;

Ezma twenmca permite planeggar a rewisdo a fim de obter respostas pars guesidies
especificas, vhihzando métodos aoplicios & sstemdticns do identificacio, selecio
& avalapdo oritica das pesquisas gue farfio parte da revisiio, evitando assim o vids
o tendenciossdade que podem ser contndas mais tradicionais: revisBes namatvas
(ULBRICHT: VANZIN: QUEVEDD, 2014, p. 188).

Através dela, o pesquisador, elaborando um plancjamento especifico, visa
responder perguntas de pesquisa através de wdentificagio, selegio ¢ avaliagio de resultados
minuciosamente analisados. Desta feita, através deste método, pode-s2 criar uma estrutira
confiavel de estudo, evitando as tendéncias,

A metodologia divisiio sistemdtica & um esquema de revisdio analitica criada por um
alporitmo explicito, que permite realizar wma pesquisa transparente e reprodutivel,
melhorando consideravelmente os resultados da revisio de literatura. Envolve, além do
suporte da teoma, uma ampla mvestigagiio em relagiio ao conpunto de opgdes dentro do
campo de pesquisa, sob uma esfera nacional e imternacional. (OBREGON: VAZIN:
ULBRICHT, 2015, p. 115).

E importante frisar que, duranie o processo de coleta de informagies, a escolha das
palavras-chave, a base de dados, os critérios de pesquisa e o tipo de amostra sio os
elementos que diferenciam a qualidade do trabalbo. A escolha das palavras-chave inclui
um conjuno de termos que tenham relagio com o lema, que de alguma maneira possam
trazer contnbuighcs para a pesquisa (DIAS, 2001)

A escolha da base de dados define o8 contornos da linha do trabatho, assumindo um
caminho 8o qual o pesquisador pretende seguir, O nimero de indexagdes possiveis também
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influi na escolha. As bases de dados extensas, apesar de oferecer uma grande variedade de
titulos, podera implicar em dificuldades na escolha. Combinagtes de palavras tambem
poder ser utihzadas para proporcionar objetividade.

O= enténos de pesquisa estdo relacionados aos emas escolhidos e quas deverdo
ficar de fora do trabalho. E importante no sentido de que determinados titulos podem nido
estar relacionados com o escopo do projeto, por ests razio devem ser excluidos
(MOREIRA, 2005),

A seleclo das amoestras compreende a leitura dos resumos dos trabalhos separados e
shia possibilidade de inclusdo na pesquisa, Esta selegdio ¢ um filiro importante que deve se
alinhar com a questio de pesquisa do trabatho, visando alcangar o escopo do trabafho em
menor tempo possivel. As obras podem ser comparadas através de tabelas ou sistemas de
planilhas para fins de cscolha. (MALCON, 2003),

Fin withzada neste trabalho, a metodologia desenitiva para chegar s conclusdes
{(GIL, 2010). A revisdo bibhogrifica oferece insumos para a apresentagdio da tecnologia da
tomogralia computadonzada e aprofundamento no assunto para desta forma anahsar e
discutir com mais detalhes o conhecimento ¢ uso da TC para diagnéstico da urolitiase.

A elaboragdo se deu através de um levantamento bibliografico feito em bases de
dados germs, como Google Académico e Scientific Eletronic Library Cnling (SCIELO), e
outros especificos da Area da Sande, como a Biblioteca Virtual em Saide (BVS-BIREME-
LILACS) e Biblioteca Macional de Medicina Norte-Americana (MEDLINE-PUBMED),
Nio foram usados limiles lemporais na andlise das bases de dados. Além do acesso online,
tambem fm feito o levantamento Wbhogrifico em penodicos e livros disponiveis. No
levantamento dos dados foram cruzadas as palavmas<chave.

COMPOSICAO E FUNCIONAMENTO DO SISTEMA URINARIO

() sistema urindrio & a unifio de orgdos responsiveis pela filtragio do sanpue,
composto pelos nins, ureteres, bexiga ¢ uretra. Desempenha funcdio excretora {excreta
produtes de degradagdo), reguladora (regula os eletrdlitos, o equilibrio dcidobidsico ¢ a
produgdo de entrocilos) e secretora (secreta as prostaglandinas), além de controlar a

pressfio arterial. Abaixo, na figura 1, é possivel visualizar a anatomia bisica do sislema
urindno (BRITES, 2009),
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Figura |: Sistemna urindnio - Visio gem! FONTE: TORTORA; DERRICKSON, 2012, p. 539

D¢ acordo com Netter, Kelly ¢ Landman (2014}, o8 nns s¢ destacam entre os
drgldos do sistema unindno por desempenharem g formagdio da unna por meio das suas
umidades funcionais, os néfrons {pequenas unidades filiradoras), que formam um processo
dividido em trés etapas para formar a urina. (g rins situam-se na regido dorsal do corpo e
cada um ¢ formado por milhares de néfrons. O néfron ¢ uma estrutura tubular que se inicia
numa porgdo dilatada denominada cipsala de Bowman.

No interior destas cipsulas existe uma rede de pequenos capilares que formam o
glomérule de Malpighi Os capilares do glomérulo desembocam em um duto coletor que
recolle as substincias filtradas. O conpunto substancias filtradas é chamado de unina
primana ou filtrado glomerular.

Esta urina pnmaria segue por uma sére de algas e dutos até atingir o duto coletor,
esses dutos se igam a outros canais, formando estruturas matores, que acebam por formar
wm duto inico, chamado de urefer, Duranie csse percurso, parte da agoa ¢ algumas
substincias importantes, como, por exemplo, vitaminas ¢ sas minerars, sdo reabsorvidos e
voltam para 2 circulagio sanguinea. Cerca de 1/5 do oltrafiltrado chega até os néfrons
constituindo aproximadamente 180 liros de filtrado dianamente Do filtrado produsido

Vol. I, Ano 11, Edigio 2017 n



PEI99OOFIOTOOOTOIOOITPIOIOIMOOIODIOIADYDODIOS

ANAIS - [ SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAl | 2017

diariamente por meio dos rins, 99% sdo reabsorvidos pela corrente sanguinea, totalizando
de 1,000 a 1.500 ml de unna por da { APPLEGATE, 2012).

DISFUNCOES DO TRATO URINARIO E SEU DIAGNOSTICO POR TC

Conforme Tortora e Demickson {2012), existem varias disfungtes ou doencas que
afetam os drglos do sistema unndno. Entre as vanas, podemos cilar as mais comuns que ¢
a incontinéncia urindna, a cistite, a nefrite e os cileulos renais que sdo formados durante os
processos de filtragdo e reabsorgdo do sistema unndno, Durante estes processos pode
ocomer 2 formagdo de pequenos cristais de sais minerais e outras snbstincias.

Dependendo do tamanho dos cristals e de camcleristicas individuais do
organismao, estes podem passar despercebidos ou provocar o caloulo renal. Mo segundo
caso, a pessoa sente fortes dores na regdo dos nns ¢ muita dor a0 unnar. Conforme o
tamanho do calculo, ele pode ser eliminade naturalmente com a unna, ou pode ser
rEcessana uma intervengdo cinirgica para @ sua remogdo

Entretanto, independente da forma ou tamanho do cilculo, @ necessirio a
realizagio de exames especificos para diagnostico apropriade. Antigamente, era solicitada
a urografia excretora, no entanto, hope se sabe que esie exame possu pouca sensibilidade
para cilculos pequenos e ndo obstrutivos. Com o apnmoramento das téenicas de
radicimagem e novos estudos em sande, a tomografia computadonzada passou o ser o
methor tipe de exame para diagnostico desta patologia (BRITES, 2013).

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

Na listona da tomografia computadorizada, diferentes tipos de tomdgralos $2m
gido enmdos. Desde a spa introdugdo nes anos 70, a TC tomou-se um importanie
instrumento de imagem suplementando & radiografia ¢ ultrassonografia, também conhecida
como tomogralia axial computadonzada (TAC), consisie numa imagem que representa
ura “fatia” do corpo ¢ ¢ um tipo de exame complementar de diagnistico por imagem.
Apos expor o corpo a mios X, um computador processa as informagdes ¢ forma as
imagens. A TC modema permite que esse volume de dados sep reformatado em vanos
planos, e até em representagbes em rés dimenstes das estruturas (GARIB, 2007,
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Diversos tipos de aparelhos foram construidos visando o stendimento de um
diagndstice cada vez mais mpido ¢ com a menor trato invasivo ao pactente, perando

imagens cada vez mais nitidas, desta maneira;

0 estudo tomngrafico do abdome 56 ganhou importinem & partr de aparelhos
com o tecnobopn Beleowdal, deponives comerciabmente mos EUA em (991,
Mestas mAquias, o tubo de raies X maptinha rotage contioon, enguanio
sdquiria-as imagens, redusinde sobfemaneira o tempo de exame, 8 extens®o a ser
edudads numa dnics apnein ¢ o dose necessirm de confrasie 910
Postenormenie, no final da década de 90 foram desenvolvidas sz primesras
miguimas de miltiplos detectores, com 4 oo mins fikems, exnbimdo um ganho
extrems de velocilade & resolugio sspaoml dos estudos tomegrificos mo exo
longitudinal, agara com reselugie praticamente semelhante em 1odos os plates
{ isometTicos), aspectn este observado particulanments a partir de equipamertos
com mais de 16 fileiras de detectores (LEAO FILHO, 2012, p. 8)

Enire as principais indicagdes para o estudo tomografico, destaca-se o seu uso na
avaliagdo da wrolitiase que sdo cdleulos do trato unndrio. Os caleulos tendem a ser
assintomaticos até causarem obstrugdo e conseguentemente colica renal ou ureteral, Podem
ariginar de placas de Randall posicionadas no revestimento dos ductos coletores nas
papilas renais, que podem se apartar ¢ serem elminadas ou formar célenlos, instalados
frequentemente na regido das papilas e cilices, Nos ureteres, o lugar mais comum de sua
localizag®o & a jungio uretero-vesical ou na porgio pélvica do ureter (FREITAS, 2004).

Composio mais comumente por fosfato de caleio, oxalato de cileio e o fosfiata
amoniaco magnesiane, noventa por cento dos caleulos do trato unméno supenior contém
caleio suficienic para serem visualizados na mdiografia simples de abdome, entretanto,
inmmeros fatores podem causar baixa sensibilidade ¢ especificidade neste tipo de exame, o
que nio ocorre com a TC que 1€m sc tomado, de acordo com Mazzucchi e Sroug (2009),
superior até a wrografia excretora (UE). Ainda na concepgio dos autores, em 98% dos
casos de diagndstico por tomografia computadonizada, nido ha necessidade de unlizaglio de

COHITASICS.

Conforme ilastrado na figura 2, observa-se uma tomografia do trato unndne onde
A imagem “A” é uma incidéncia anterior ¢ “B” posterior. Observi-se o notavel o progresso
it localizagdo de caleulos uringnos, Com precisiio, a tomografia mostra caloulo em ureter

_Prﬂximﬂl direite em posiglo retrocaval. Na figura 3, observa-se um caleculo na pelve renal
~ Vel. Il Ano II. Edig3o 2017 o
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do nm direito, mensurado através da sua densidade, convemiente para prognosticar

tratamento pouco invasivo (LEAO FILHO, 2012)

Figura 2: TC do trato unnane, Ciloulo em ureter proximal dircito em posiglo retrocaval
FONTE. LEAQ FILHO, (2012, p. 8

A tomografia compoiadonzads, apesar de apresentar sensivel melhoria na
qualidade da /magem, requer maior especializagio por parie do operader, uma vez que =e
trata de nova tecnologia, o gue pressupde treinamento e especiahizagio. De acordo com
Rolim e Martins (2012) o pais apresenta relativa caréncea de treinomentos e pessoal

gspecializada para 0 manuseio de tms equipamentos

Figura 3: Caleulo na pelve renal do nm direito
FONTE: LEAO FILHO, (2012, p. 8).
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O céleulo renal ou urolitiase muda em composigio, tamanho e dissolubilidade.
Existem ¢inco tipos predominantes: oxalato de cilcio, fosfato de cilcio, dcido drico,
cistina, estruvita (infectado) e calculos de hpos mistos. Eles se formam quando o sal ¢ as
substincias minerans que contém na unina formam cristais ¢ estes cristais colam-se uns aos
outros aumentando em tamanho que pode variar. Comuments estes cristais sfdo retirados do
carpo pelo curso natural da unna, entretanto, em algumas situagdes eles prendem-se ao
tecido renal ou enconfra-se em dreas de onde ndo podem ser expelidos naturalmente. Na
grande maioria das vezes o8 ¢ilculos iniciam a sua formagdo dentro do nim podendo
deslocar-se para outras parfes do sistema unnano, como o ureter ou a bexiga ¢ la
desenvalverem-se (FREITAS, 2004) e RIELLA (2011)

Por um longo tempo a urografia excretora (UE), segundo Lopes (2007), foi tratada
como melhor opgdo de exame para pacientes com urolitiase, entretanto, estundos atuais
comprovam que este tpo de exame & pouco sensivel para cileulos pequenos ou nfio
olstrutivos, A ultrassonografia (LIS) também ¢ um tipo de exame utilizado para detectar
calculos renais e embora tenha boa sensitilidade, inclusive para detectar calculos
radiotransparentes ¢ hidronefose. Desta maneira, sua capacidade & vandvel, pms, depende
do tamanho do cdleulo, localizagho, bidtipe do paciente ¢ do operador do equipamento de
ultrassonografia. A ultrassonografia ¢, geralmente, o exame inicial, por ser pouco INVASIVO
e através dele ser possivel avaliar os rins ¢ as porgbes finais dos ureteres junto a bexiga

No ultrazsom além de visuahzr o caleulo, & possivel ver tambem a5 alteragBes
decomentes da presenga dele, como dilatages da via excretora, que sfo sinms indiretos da
presenga do mesmo. Ja na urografia excretora, de acordo com Cimara (2009), é injetada na
veia uma substincia que & eliminada pelos nns, "desenhando”™ a via excretora ¢
determinando o local do caleule, Sdo estas vanagdes que tornam a TC helicoidal ou
muitislice (com multidetectores) o melhor @ mais preciso método para diagnostico de
cileulo no trato urindno, pois ela permite uma reconstrugdo do trato urindno através de
imagens, sem a necessidade do uso de contrasies e leva apenas alguns minutos para
realizagho do exame. Além do diagnistico preciso para urolitiase, a8 TC oferece também
diagndsticos altemabivos como litiase Wiliar, pancrestite aguda, apendicite aguda, eic
(FENELON, 2014,

Vol. Il, Ana Il Edicdo 2017
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Dhante do exposto, a UE continua sendo considerada o melhor método para
visuahzagdo do sistema coletor uringrio ¢ a TC assumio o sew lugar como o melhor método
para pesquisa de wrolitiase devido a sua sensibilidade, especificidade ¢ acuricia que
permite a determinagdo do tamanho, localizagdo e forma precisa de céleulos, além de
formecer diagndsticos alternativos para dor lombar agonda, conforme desento acima. Estas
vantagens fazem da TC um método superior a outros tipos de exames, entretanto, na
impossibilidade deste exame, 8 combinagio da radiografia simples do abdome com a US
também sdo-apropriados,

Embora menos preciza do que a TC, esta combinagio permite 8 detecgio de
caleulos (FENELON, 2010), FREITAS (2004), Neste contexto, as vantagens atribuidas &
tomografia computadonzada sdo sensiveis quando se deseja diagnosticar urolitiase do trato
urindno @ omros problemas, desta forma:

A aceragho da TC para pesquiza de litisse do traln urisirss cresced em virtude
de suprmmr muitas das desvantagens que o8 outros metodos de imagem, como a
uragrafia excretorn ¢ a ubirassonografin, apresentavam. |..] A TC até hom
mantém a posicio de melhor método na avaliagio da Indase ureteral, desde o
trabalho realizado por Smith er ol em 1994 ¢ pubheado em 19935, Uidieando-se
licnica adeguada, a T spresemin aha  sensibiledude (90% e 1008%),
especificidade {959 até 100%4) e acurdeis (26% até 0% (SOULA et al, 2004,
p.02).

A utilizagdo da TC se destaca em relacho a outras técnicas também em relagdo a
comstituir-se como elemento agregado acs recursos do computador, tio disseminado em
diversas dreas do saber humano. E justamente no tocante & sensibilidade que este recurso

s¢ mostra mais atraente ans demais.

OUTROS METODOS UTILIZADOS PARA DETECTAR O CALCULO RENAL

De fato. existem vinos métodos de imagem disponiveis para diagnosticar a
urolitiase em pacienies com colica renal aguda, entretanto, a TC superou todos os outros
métodos disponiveis, por ndo uliliza conitraste 10mico ¢ pela possibihdade de avahacio de

todo o ureter sem a interposiglio de algas abdominais, resultando em alta acuricia ¢ rapidez
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diagndsticas, além de uma elevada reprodutibilidade, conforme comprovado pelos dados
expostos no presente trabalho. MNas figuras 3, 4 e 5 pode-se visualizar, identificar e
diferenciar as opgoes de exames de imagem disponivels para diagndstico desta patologia
BARROS etal., (2007).

Ressalta-se, neste interim, que cada método devera ser aphicado conforme o as
caracteristicas peculiares de cada situagho ¢ também em fungdo do que se pretende
diagnosticar, além da questio econdmica envolvida, E justamente no grau de
complexidade e no local onde ¢ encontra o problema que a téenica especifica deverd ser

indicada pelo profissional em medicina

A tabela | ilustra algumas diferenciagdes entre os procedimentos por imagem aqui
discutidos, bem como algumas hmitagdes. Venfica-se¢ gue um fator relevante na utilizaglo
da tomograha computadonzada esth na questio da alta sensibilidade e qualidade das
unAgens, o que contrasta com seu alto custo.

Tabela | - Comparativo entre os métodos de diagndstico por imagem

Facin- Desvan- | Caracte- | Sensibi- :
Metoda | Fombe oo Atusgio ietichs . ede Limitagio
ﬂfﬂus Menor resolugdio cspacial
.- 4 dificuldade di gerar imagers
TC :F::mnh Sim mr' Ao w Alta rodeadas por muitos G,
e presenca de metsia e paciente
wera imagen *estreladas”.
Radw- | Ratos- Orglios, | Media |Baio . Distorgles na imegem
grafn | % Sim i lants Meadia {superposiiio), método
quantativo,
i
Onidas ; Nio .
lezn Mldclin/
Llerassos | da Tecidos | "o IMVASIVE, ! .
g P pinioe [:nrlu i Mo verilica paries bt inlernes
ht dasen e
real
iernn
Fomte: Prdgrio autor
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Frgura 4: Urolitiase. US renal evidencia importante hidronefrose (astensco) devido a
hitiase. FONTE: MONTEIRC, LIMA; RIBEIRC (2009, p. 20)

Figura 5: Urohitiase, Radiografia simples  destacando célculo (seta) no rim esquerdo,
Fonte: MONTEIRCO;, LIMA; RIBEIRO, (2009, p. 20)

vol. Il, Ano I, Edigio 2017 “
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FIGURA 6: Urografia excretora. A, Rim esq. B, Ureter medial esq., C. ureter distal esq,
D. Rim Dir. FONTE: BONTRAGER; LAMPIGNANG (2015, p. 107)

Segundo afirmam Sowza ef al, (2006) ¢ Freitas (2003), a evolugdo tecnologica dos
tomégrafos foi relevante, pois aumentou sua precisio diagnostica e reduziu o tempo de
exame fazendo da TC uma fermamenta precisa na avahagio da dor lombar aguda. A TC
vem sendo cada vez mais solicitada para pesquisa de litiase do trato onnario, este somento
s¢ deu devido 45 suas vantagens em relagdo a outros métodos de imagem. A
ultrassonografia combinada com a radiografia convencional pode ser alternativa valiosa em
relagdo 4 TC, mas somente em casos selecionados. De um modo geral, 8 urografia
excretora ¢ a ultrassonografia, apresentam desvantapgens entre elas, destacando a utilizagio
de contraste 16nice, dificuldade para a avaliagfio de todo o ureter e a interposigio de algas
abdominais. J& a TC ndo apresentn estas desvantagens e além da rapida realizagio, possan
alta sensibilidade no diagnostico de limiase urndna: Por esta razfo a TC deve ser
empregada prncipalmente quando a avaliagio micial for duvidosa, tanto para obstragio
urcteral quanto para causas alternativas ou quando a inlervengdo urologica & considerada
necessirna,

Para Souza et al (2006), a5 anicas desvantagens ou excegdes conhecidas da TC em
relagdo 4 combinagio da US com a mdiografia simples 580 nos casos em gue 0s pacientes

Vol. II, Ano Il Edigho 2017 n
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fazem uso de imbidores da protease. Ja Leite (2007), ressalta a radiagdo como um Fator
importante a ser considerado em estudos de TC do abdome.

Entretanto, ele observa que indmeros estudos 12m sido desenvolvidos no sentido
de reduzir 8 dose de radiscio em exames de TC abdominal, adotando as mais diversas
estratégias, entre estas, a eliminagio de alpumas das fases de estudo parece ser uma
maneira pratica ¢ segura, desde que se garanta a conflabilidade diagnostica do exame,
Fremas (2003) corrobora com Leite (2007) guando destacam ainda o custo relativamente
auto do exame de TC como desvantagem,

Contudo, para Nobrega (2005), a TC de um modo geral, tem sido considerada o
método de diagndstico por imagem mais preciso para ¢dleulos do trato unindrio, sendo que
alguns autores defendem o uso inicial da US associada a radiografia convencional devido a
pouricia diagnostica semelhante 5 da TC.

CONSIDERACOES FINAIS

O grande avango da tecnologia beneficiou os equipamentos de TC nos dltimos
anos, prmcipalmente apos a chegada da teenologa multidedectores, Estes avangos hizeram
ergscer @ uhlizagdo da tomografia computadonzada como um importante método de
diagnostico ¢ também acrescentar a complexidade de alguns protocolos de estudo
abdaminal

Com este estudo pode-se observar que os diagndsticos para urolitiase afravés da
TC foram sipmficativamente valorizados pelos médicos e especialisias nas patolopas em
guestdo. De fato a TC muwitisfice vem sendo consmiderada o métode mais preciso no
diagnostico por magem de cileulos do trato uringrio, por apresentar  clevada
reprodutibilidade (alta sensinlidade e especificidade), rapdez na realizagdio e por ser um
exame nio invasivo. Entretanto, o método ideal pode ser o de menor custo para o paciente
¢ de boa resolutividede. Considerando as observaghes de alpuns astores, na
impossibilidade da realizagdo da TC, & combinagdo da radiografia simples do abdome com
a US também sio apropnados,

' Wol. II, Ano 1. Edigo 2017 149
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Embora, menos précisa do que a TC, esta combinaglo permite a detecgdo de
caleulos e pode tranquilamente ser utilizada como opgio micial para diagnoshico. Contudo,
sio relevantes & notivels 05 avangos na lecnologia da imagem clinica, em especial aqueles
higados a tomografia computadonzada ¢ de todas as informagdes que podem ser obtidas
através deste método diagndstico na avaliagdo da urohtiase,

A presenga de novas tecnologias na area médica pressupde que haja iremamento
continuado por parte dos profissionais envolvidos com a sande, Desta forma, o cammmho da
gualificagio técnica ¢ uma competéncia necessana a capacitagdo e suprimento das novas
demandas, Em particular, os tomografo: compuladonzados requerem conhecimento
apnmorade por seus operadores, sendo instrumentos de alto custo e sensivels em sus
Operagio
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"Técmm de Enfermagem e Gradunnda do curso de enfermagem m Faculdade Irecé — FAI
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"Bacharel om Enfermagem pela Unversadade Catdlica de Salvador, especalizac@o em enfermagen netmadal,
epecalimclo em enfermagem em Nefrologa, MBA execotive em Saode-gesifio hospstalar, Ausditom do

SUS & do sade complementar, docente na Faculdade Trecé - FAL gubafrenassmsfigmailopm
‘Bacharel em Enfermapgem peln Universidsde Federal da Bahis, especialista am Nefrologia, docente da

Faculdade [recé-FAl

RESUNO

() presente estudo tem como finalidade expor a8 dificuldades enfrentndas pelos discentes do Cursa e
Enfermagem da Faculdade lrecd - FAI referente a0 plangjamento da Sstematizagio de Assisténci de
Enfermugen - SAE. Para w0, fod ubilizada como metodologs o revisiio babbografice, come bese parn
constrede do artige. Desta forma, o cstdo discutind sobre a realidade vivenciada pelos discentes, em relagio
o0 sprendizade do processo de enfermagem, & importhneis ds SAE oo processo de formacio académica e
dialogar sobre as dificuldaded dos mesmos em relagiio § constrogio dn SAE.

Polavras chaves: Sistematizacio ds Assisténein de Enfermagen, Simulsgio realistica, dificuldades dis
ncadémicos,

INTRODUCAD

A Sistemabzagdo da Assisténcia de Enfermagem - SAE ¢ a utilizagdo de método ¢
estratégia de trabalho cientifico para a identificagio das suuagdes de satde/doenga, que
embasam as agdes de assistdncia de enfermagem e que contribuem para 8 promogdio,
prevencdo, recuperagio ¢ reatnlitacdio da sande do imndividuo, familia ¢ comumdade {(NERY
et al, 2013). Nesse contexto, percebe-se a fundamental importincia desse mstrumento na
aqsisténcia prestada pelos profissionais de enfermagem, a fim de stender as necessidades
bdsicas de cada individuo, respeitando sua individualidade.

O planejamento de toda assisténcia ao individuo esta intrinsccamente hgado a um
processo de trabalho pré-estabelecido, uma sequéncia de condutas que visam ordenar por

etapas 0 mendimento, acolhimento ¢ assisténcia ofenada.

Desde |96 o plangjamento da assisténeia de enfermagem ¢ umn mmposigio
legml De sconde com a Let do Exercicio Profisswonal n® 7498, ant 1], alines ¢,
0 enfermeirs eweree Indss s ptividades de enfermagem, cabendo-The 1)
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Privatnvamaenta.. "¢} plansjamenta, ofgumeacio cobrdemnacio & avabagdo dos
servipes. de pssténcim de enfermagem™(2) Eeforcande & imporidncia e
necesspdade de se planejar & assistdncia de enfermagem, & Resolugio COFEN o
STA002, art. 2F afirma que a implementacio da Sstematizacio da Assisténcia
de Enfermagem - SAE - deve ocomer em tods mstituigio da sadde, pablica e
privada(3)

De acordo com a resolugio do COFEN 3382000 & SAE ¢ dividida em cinco etapas:
coleta de dados de enfermagem, diagndstico de enfermagem, planejamento de
enfermagem, implementagdo e avaliagio de enfermagem. Ainda de seordo com essa
resolugdo, o processo de enfermagem deve ser realizade em todos os ambientes onde
houver assisténcia de enfermagem, Cabendo privativamente ao enfermeiro a lideranga da
execugdo e avaliagio do processo,

O COFEN enfatiza através da resoluglo n™. 2722002 a necessidade de aplicagio da
sistematizagdo da assisténcia na pritica cotidiana da enfermagem em seus diferentes
cendrios de trabalho: uma atividade privativa do enfermeiro que utiliza méiodo ¢ estratéga
de trabalho cientifico para a identificagiio das situagdes de saide/doenga, subsidiando
agdes de assisténcia de Enfermagem que possam contribuir para a promogio, prevengio,
recuperaglo ¢ reabiltacio da saude do mdwviduo, familia ¢ comunidade, cabendo apenas
ac enfermeiro seu plancjamento, organimacio, execugdo ¢ avaliagio, (COFEN - 272/2002).

A realizagio da SAE propicia a0 enfermeiro maior conhecimento do individuo e de
suas necessidades, possibilita intervir mans precisamente nas limitagdes ocasionadas pelo
estado patolégico do paciente, promove uma qualidade de trabalho prestado, assim como
uma ampla seguranga de todas as agdes realizadas, a fim de garantir um atendimento com
caracteristicas tmcas, individuais ¢ direcionadas, que atenda &s necessidades limitadoras ¢
incapacitantes de cada individuo no seu processo de adoecimento.

A realizagdo da SAE eleva a qualidade e a sepuranga das apdes da assisténeia de
enfermagem, beneficiando tanto o paciente, através de um atendimento individualizada,
quanto & enfermeira, que registra ¢ di wisibilidade ao processo de enfermagem
(CECHINEL et al, 2012).

Ciente de todo o plancjamento necessdrio para implantagdo da SAE emprega-se um
primeiro instrumento de ampla importinciz, organizado por etapas distintas e inter-
relacionadas, que visam seguir uma ordem de procedimentos ¢ condutas que dio maior
visibilidade ao papel da enfermagem na assisténcia. Trata-se do processo de enfermapem

Vol. Il, Ano Il Ediglo 2017 H



2999009200000 000000%00000000000000OPO0P0OD0OPDODODOPIOOODOIDIOIODOY

ANAIS - 1 SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAl | 2017

uim relevante mstrumenio de metodologia do trabalho da enfermagem dingida para a
resolugio  de problemas, noneando tomada de decisdes, propondo  cuidados
inchvidualizados, em base ordenada, de forma que possibilite uma assisténcia orgamazada,
particular, ética, integral ¢ humanizada.

Segundo KOERICH (2007), a expressio processe de enfermagem tem sido usada,
desde o5 anos 60, como proposta para sistematizar a assisténcia de enfermagem,
priocrizando o relacionamento mterpessoal da enfermeira com o paciente. No Brasl, o
modelo de Horta, com base no atendimento as necessidades humanas hisicas, tem sido o
mais utilizado, tanto no modelo onginal preconizado pela autora, guanto com adaptaveis
de acordo com as caracterishicas dos servigos e especificidades dos pacientes.

) Processo de Enfermagem - PE & constituido das seguintes ctapas: Histonco de
Enfermagem; Exame fisico; Diagnostico, Evolugio do paciente frente aos cuidados
prestados; e Prescnigdio de Enfermagem. Cada etapa proporciona ao enfermeiro uma visio
do mdividuo em sua imtegrahdade, para que assim possa analisa-lo adequadamente de
forma a proporcionar cuidados condizentes com suas necessidades. (COFEN - 272/2002)

De acordo com Potter ef al (2013), a enfermeira se comunica com os clientes e
familiares para coletar dados de investigagho significativa, fomece onentagfes e interage
dirgtamente, uhlizando a comunicagio terapéutica par promover o eresgimento pessoal ¢ a
consecugdo dos objetivos relacionado i sainde. De certo, compreende-se a comunicaglo
como elemento necessano na abordagem do aluno ao paciente, devendo ser exercitado no
ambiente académico, o que proporcionar expencncia pessoal vivenciada pelo aluno nas
atividades praticas, a fim de facilitar a execugdo de cada etapa do processo de enfermagem
como lambém aperfeigoar & capacidade de desenvolvimento das habilidades de
comumcagdo, pensamento critico ¢ cnatividade.

Diesta forma, ¢ necessana uma abordagem de manerm ehiciente, clara e objehiva que
busca uma malor compreensdo por parte dos discentes em relagio ao processo de
enfermagem, a fim de obter uma maor habilidade frente 4 construgio da SAE,
objetivando-2¢ uma concepgdo unificada ¢ conciza das etapas desse processo. De acordo
com o que foi analisado ¢ debatido, percche-se que uma das mmores dificuldades
enfremtadas pelos académicos do curso de Enfermagem da Faculdade Irecé, gira em tomo
da compreensfio ¢ construglio das etapazs do Procezso de Entermagem, induzindo & uma
deficiéncia na aprendizagem « dificuldade de pratica-las
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Portanto este estudo objetivou expor as pnncipis dificuldades dos académicos do
curso de Enfermagem da Faculdade Trecé referente ao plangjamento ¢ construgdo da SAE,
propondo uma maror reflexdo sobre a importancia do processo de ensino aprendizagem
Desta forma, o mesmo disculisd sobre a realidade vivenciada pelos discentes, capacidade
de comunicagio ao paciente ¢ em relagio so aprendizado do processo de enfermagem.

METODMMLOMGEA

Este estudo itrata-se de um relato de expenéncia desenvolvido por discentes da
Monitona da disciplina Processo do Cuidar em Enfermagem | ¢ 11— PCE | ¢ PCE 11, do
Curso de Bacharelado de Enfermagem da Faculdade Irecé FAI acerca das dificuldades
encontradas pelos discentes do 47 e 5 semestre do Curso de Enfermagem, sobre a
construglo das primeiras etapas do Processo de Enfermagem. E nesse periodo que os
discentes sdo apresentados a essa disciplina onde iniciam as priticas hospitalares,
aprendem o conceito sobre SAE, a importincia da implantagio da mesma nas instituigdes
de saude ¢ as fases do processo de enfermagem. As atividades priticas desenvolvidas na
nstituigdo de ensino, como as simulagdes realisticas t8m como objetivo aproximar os
alunos da pritica hospitalar, Essas compreendem a realizagio do histérico familiar e
climeo do paciente, anamnese & exame fisico, verificagio de sinais vitais, levantamento
dos possiveis diagndsticos de enfermagem, além da elaboragdo das intervencdes e
execugdo de cuidados de enfenmagem.

Para isso, € aplicado como instrumento de ensino - estudos de casos clinicos tanto
em periodo das prabicas em laboratonio, como a discussdo clinica em aulas priticas
hospitalares. Desta forma percebe-se que o trabalho da momtoria possibalita ao aluno
autonomia frente as demandas ¢ experiéncias da vivéncia profissional. Para isso, ¢ unlizada
como embasamento lednco s sepwintes referéncias: NANDA (North Amencan Nursing
Diagnosis Associabion, 2015-2017), Athikson (2013), Carpenito (2006), entre outras
bibliografias

Mo primeiro momento houve uma reunifio para a apresentagdo do projeto de
monitoria das disciplinas Processo do Cuidar em Enfermagem | E Processo do Cuidar em
Enfermagem Ilcom a presenga das monitoras responsdvers pelo presente estudo soh
orientaglio da Enfermeira Auba Alves de Freitas que respondia pelas diseiplinas

anteriorments € a professora atual da discipling a Enfermeira Quenam Oliveira, a fim de
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estabelecer os ponios que embasanam a pritica, ¢ posteriormente este estudo, sendo
debatidas as dificuldades enfreniadas pelos alunos e apresentando o plano de atividades
que serio exercidas pelas monitoras da diseiplina em questio. Na ocasdo fomam propostos
diversos subtemas para serem abordados pelos monitores, dentre eles estio: estimular as
praficas de simulaglo realistica e estimular as discussdes de cases clinicos. Baseados
nessas propostas deram indcio aos rabalhos da momitoria no dia 31 de julbo de 2017, fod
apresentado no dia antenior o programa de monitonia nas turmas do 4° e 5° semestre,
visando o conhecimento ¢ motivando os alunos a participarem dos encontros nas datas pré-
estabelecidas,

Posteriormente sob onentaglo da coordenadora do NUPPEX — Nucleo de Pos
Graduagio, Pesquisa ¢ Extensfo, foram sugeridos lemas para asbordagem no presenie
estudo. Para sgs0, a mesma dispomibilizon o Manual de Normas para Produgdo de Artigo
Cientifico, a fim de portear a construgde cientifica. Assim, marcou-s¢ a realizagldo da
primeira simulagdo realistica. A pritica acontécen no laboratdrio de Enfermagem da
Faculdade Irecé, no dia 02 de Agosto de 2017, com inicio as 15h00min ¢ térming por volta
das 18:00h, contou-se com a presenga de 03 (cinco) discentes do 5° semestre do Curso de
Enfermagem. A pnncipio foi debatido juntamente com os discentes acerca das suas
expectativas e dificuldades em relagio 8 momiona ¢ a discplina. Como tambeém foram
explicados os objetivos a serem alcangados na refenda simulagdo realistica, os pontos a
serem clucidados, além da obtengfio do parecer das monitoras acerca das percepgdes frente
a atuagdo dos discentes participantes.

Portanto, com esse tabalho buscou-se obter uma wisio umficada sobre as
limitagoes, dificuldades ¢ percalgos enfrentados pelos discentes na disciphina de PCE | E
I, sobre a Sistematizagho da Assisténeia de Enfermagem, Desta forma este projeto
contribil  para o processo  ensino-aprendizagem  da  assisténeia  de  enfermagem,
demonstrando a percepgdio dos académicos, como também apnimorando a pratica
profissional dos mesmos, Desta forma, para construgdo deste anigo o mesmo  fin
subdividido em efxos disiintos para melhor compreensio do estudo, sendo eles: intradugio,
dificuldades dos discentes em relagio & construgdo da SAE, proporfelencar ideias para
methor compreensio do Processo de Enfermagem, metodologia, resultados e discussdes e
consideragies finais.
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RESULTADOS E DISCUSSAQ

Buscou-s¢ por meéo desse estudo descrever a experiéncia do praduando  de
enfermagem frente ds priticas vivenciadas no dmbilo scadémico. Para isso utilizou-se
como metidologa de avaliagio a realizgio de uma simulagio realistica. onde o aluno fo
expiisto a uma situagdo paralela a realidade enconirada na Sistematizagio da Assisténcia de
Enfermagem  Através da percepgdo das monitoras foi possivel analisar as limitagdes dos
discentes em relagio a SAE, rcalizado no laboratorio de enfermagem da referida
institungdo,

Mas aulas priticas, os cuidados aos pacientes siio expeniéncias que geram ansiedade
nos estudantes de enfermagem. Para alguns académicos, a clinica ¢ o periodo mas
esiressante do curso de graduagdo, & os sepuintes fatores estho relacionados & angrishia,
inexpenéncia, medo de cometer erres ¢ condigdies de avaliagiio (BECK, SRIVASTAVA
1999 apud TEIXEIRA 2011). Baseado nessa afirmagdio se torna relevante a parmicipacio
desses alunos nas atwvidades do Programa de Momtona oferecido pela nstituigdo
académica, proporcionando assim o primero contato, desenvolvendo habilidades para lidar
com as diversas reagies frente s praticas ¢ infervengdes com o paciente, bem como treinar
a abordagem imicial frente a este, visto que a comunicagio ¢ de fundamental importincia
para s¢ obter um processo de cuidado eficiente.

Nesse contexto a monitona se¢ configura como uma atividade executada em parcena
entre o académico/morutor ¢ o professor-onentador da disciphing referente, porfanto, o
trabalho de momitona deve estar em harmonia com a ementa disciplinar do professor, que
serve como base para o planejamento do Plano de Aglo. Sendo assim a disciplina de
Processo de Coidar em Enfermagem | ¢ [l tem como ohjetivos especificos enfre outros, a
estimulagdio do relacionamento interpessoal do enfermeiro com a equipe multprofissional,
usudanio ¢ familia, como também aplicar uma metodologia cientifica para Sistematizagio da
Assisténcia de Enfermagem, através da coleta de dados, identificagdo dos problemas de
enfermagem. wvisando & elaboragio dos diagndsticos de enfermagem, planejamento,
implementagio & avaliagdo dos cuidados.

A expeniéncia de smulagio promove o pensameénto critico dos estudanies,
contemplando cinco fatores: objetivoes, fidelidade, solugdo do problema, apoio e feedback
(JEFFRIES, 2007 apud TEIXEIRA 2011).
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Compreende-se a atividade de monitoria como uma modalidade de ensino e
aprendizagem gue contnibui para a formagio académica, nesse sentido, sera apresentada a
dinamica processual de organizagio e desenvolvimento das atividades de monrtona sendo
elas: Acompanhar e orieniar os estudanics nas atividades desenvolvidas em classe,
conforme a necessidade; estimular as praticas de simulagdo realistica e as discussoes de
casos clinicos, aplicar atividades, conforme o desenvolvimento do cronograma das
disciplinas, bem como desenvolver estratégias de fortalecimento do aprendizado ¢ adesio
dos aluncs nas segdes de monitoria,

Posteriormente  foram analisados pelas monitoras 118s aspectos relacionados 4
atiagdo dos discentes, foram eles: o conhecimento sobre a SAE; as facilidades e
dificuldades no processe de aplicacic da SAE e as percepgdes frente 4 elaboragio das
gtapas do processo de enfermagem (Diagndsticos, intervengoes e resultados esperados)

Com esse estudo foi possivel analisaras limitagdes dos discentes frente ds situagdes
reais ¢ dindmicas, onde foi apresentado um caso climco pré elaborado pelas momtoras,
objetivando-se analisar a elaboragio da SAE pelos alunos, com isso foram constatadas as
seguintes suposigoes; dificuldades na identificagio dos problemas e relagio com os reais e
possivers diagnosticos de enfermagem, os discentes nio conseguiam relacionar os sintonias
coin 05 reais diagndsticos contides na taxonomia do NANDA (North American Nursing
Drggmosis Association, 2015-2017), falta de faomliandade com as termimologas usadas,
chividias sobre a estrutura da SAE onde anteciparam etapas do processo de enfermagem,
fugindo da real estrutura da SAE. Com isso ¢ possivel correlacionar um estudo de
Monografia onde Mesquita (2015) relata algumas das hmitagdes encontradas:

% tesultndos nos apfesendim gue od académicos emendem 8 SAE como uma
ferruments de orgamegdo do rabalho do enfermeiro; desss forma peroebeu-se
que algurs nfo entendem o gue sio os dingndsticos de enfermagen, confundindo
cofn a3 idervengtes, compreendemos tambem que 1 SAE oferece autonoma
profssional, ajuda na tomads de decisbes; alguns académicos reforem ter ndo
omentagies sobre o SAE no faculdade, mas disceplinas de bases ibenicas, teorias
da enfermagem, ndmmistragio, enqunto outros doem oo ter sido oferecido;
segundo os discentes, as dificuldades para & stucionalizagio da SAE é s fala

de eonhecimento dos enfermeros. o nmbiente de tratalho, @ 8 proprs formagiiio
Acatémica

CONSIDERACOES FINAIS
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Esse artigo possibiliton evidenciar a wvisio dos académicos sob a perspectiva de
plangjamento e construgdo da SAE. possibilitando a observagio do conhecimento basico
que os discentes dennham, em relagdo d sistematizagdo de assisténcia da enfermagem
gomo um processo de coordenagdo com etapas inter-relacionadas, que trazem como
resultado o oferecimento de uma assisténcia integrada ¢ de qualidade. Todavia esse pré-
conhecimento ainda se caractenza insuficiente quanto ds necessidades de formulaglio por
etapas, no caso do processo de enfermagem, sendo compreendido parcialmente, quando
ndo, erronenmente.

Compreende-se também a grande importincin da introdugdo de disciplinas que
abrangem a teona comelacionada com pritica em perenciamento e administragio nas
grades curnculares dos cursos de graduagiio em Enfermagem, analisando a expenénaa dos
discentes em relagho ao processo de construgdo de habilidades administrativas e de
peréncia em enfermagem ¢ nfio somente das atividades asastencims. Desta forma so
desenvolvidos novos enfermeiros capacitados para o gerenciamento do cuidado,
evidenciando que perenciar é possuir habilidades além de assistenciais, como também
esquematizar, estabelecer, e delinear estratégas que benchioem uma assisténeia de
enfermagem apropriada.

De acorde com o exposto, se faz de extrema releviinea, um maior enfoque acerca
dos aspectos pedagogicosmetodologmcos, sobre a pritica assistencial do ensino do
Processo de Enfermagem, da refenda disciplina, e que se busque maior
diversudadeinovagdo no ensino, como por eéxemplo, cursosmimcursos de  extensdo,
estudos de casos em campo, disciphnas especificas sobre a SAE que busque aplicabilidade
do conhecimento tedrico na pritica, entre outros. Visando a formaclo de profissionms
criticos ¢ reflexivos, comprometidos em transformar as praticas do cumdadoe no meio em

aue vivem.
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TRATAMENTO ETIOLOGICO EXPERIMENTAL DA DOENCA
DE CHAGAS: ASSOCIACAO DO BENZONIDAZOL COM O
CETOCONAZOL

Marcio Cerqueira de Almeida'’; Sonia Gu m:; Audrude': Marcos André Vannier dos
Santos

Laboraténo de Chagas Expenimental, Autoimunidade e Imunologa Calular, Centro de Pesquisas Gongalo
) Momz-Fiscruz, Sabvador, BA. Brasil;
* Docenie, Faculade Irecé - FAL marcioplmeidsprofessoremail com

' Lzboratério de Biologia Parasitéris, Canmiro de Pesquisas Gongalo Moniz-Fiocrae, Sabador, BA_ Brasil

RESL¥IO

A doenga de Chogas ¢ causads pelo protozodrio Tripanosomd oo, Para o tmtamento etioligico o
benzonidazol (BZ) & o medicaments de escolls A efichen erapéotica dos comgiostes Mualinents em s
clinico 1em sido questionada, tendo em contn os diferentes indices de cura ji repistrados na Tteraturn A
assoc@pio do BE, com outros medicamentos poderd potencinlizar & agho antiparasitivin do mesmo, O
ohjetive dn presente mvestigegio fol avaliar o efei do BZ asocado ao celocomzn! (CETO), sobre o curso
da infeclio aguda pela copa Y, em cammndonges suipes O tratamento foi feito por via ol & partic do & dia
pha-infecgio ¢ teve duragio de &0 das Grupor controbes ndo tratados, trutados com 100 me'ka/dis B,
tratados com 120 mp'kg/dia CETO; tratados com BZ+HCETO. A parasiemia & a monalidade foram ovaliadas
n parter do 67 dia phs-infeccio, & apds o fim do tmiamente forpm renloados os testes de cura paraseolagicos
iparastema, wenodngnostics @ bemocukura) Os resubados mostraram ums taxa de mortalidede de 100%
FaEr| o grupo confrobe, 0% pera os grupos BZ e CETL), & 5,26% para o BZHCETO, o inchice de cura for de
BO0% para o grupn BE, 81,8% pars o CETO e HER pam o BE+CETO Em conchisio, o tminmento
combmade do BE com o CETO néo determinou aumento significante dos indices de curs

Patuvras-chave: deencn de Chagas; Tnpsmosssg oo, heneondazsl, celoconazn]

INTRODUCAO

Desde a descoberta da doenga de Chagas em 1909, os avangos da medicina vém
permitindo uma melhor compreenso dos mecanismos gue regem essa enfermidade, o que
€ imprescindivel para proporcionar novas opgdes terapéubicas e, assim, uma maior
sobrevida aos portadores da doenga de Chagas. Entretanto, a doenga ainda é considerada
como um séno problema de saude publica. Em junho de 2006, o Brasil receben uma
certificacho relativa 4 elimmagio da transmissio da doenga de Chagas pelo principal vetor
{ Tratoma infestans) ¢ pela via transfusional, concedida pela OPS/OMS (DIAS, 2006).
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Entretanto, outras espécies contmuam sendo encontradas em nosso temitono (MASSARD
ef al,, 2008, DIAS e al., 2016). Além disso, a transmissdo oral, através de alimentos
contaminados, foi registrada em diversos estados brasileiros (ANDRADE et al,, 2001;
COURA, LR, 20153 As opgdes de tratamento da infecgdo pelo Frypanosoma comizi sdo
limitadas, fazendo com que milhfes de pacientes ainda necessitem de um tratamento mais
chear, menos toxico, de facilidade de admimstragio em perode curo e gue pode
PTOMOVET A cura,

O tratamento desta parasilose ainda depende de dois medicamentos desemvolvidos
na década de 70: o nifurtimox (BOCK er al., 1972) ¢ o benzomdazol (RICHLE, 1973}
Contudo, ambos os compostos apresentam limitagdes quanto d eficieia ¢ a tolerabilidade
(RASSI er al , 2012). O benzonidazol é um medicamento toxico que pode induzir reagdes
adversas, podendo levar 4 descontinuagio do tratamento, entretanto @ o fimmaco mais
efetivo para o tratamento etiologico (SILVA FILHO, 1.D er af., 2017). A administragdo de
um grande nimero de doses por um periodo longo pode causar sénos efeitos colaterais aos
pacientés, como anorexia, depressio do sistema nervoso central, polineuropatia perifénica ¢
dermatite, que levam 4 mtermipgdo do tratamento pelo médico (CANCADO, 2004), Além
disso, diferentes cepas do 7. cruzi 18ém demonstrado nitidas diferengas de suscetibilidade
0% (quimmoterdapicos benzomidarol ¢ nifurbmox (ANDRADE ¢ FIGUEIRA, 1977), As
vanagoes quanto ao grau de resisténcia foram relacionadas com os diferentes biodemas
(ANDRADE, 1985a). Estes estudos caracterizaram as cepas de Tipo [ (Y e Peruana) como
de alta suscetibilidade, as de Tipo I (cepas de Sdo Felipe ¢ Mambai) como de média
suscetibilidade e as de Tipo 1T (Colombiana ¢ Montalviima) como de alta resisténcia.

Dwessa forma, em decorréncia da sua alta prevaléncia e elevadas taxas de morhi-
mortalidade, a busca por firmacos que possam combater eficazmente o T, cruzi na fase
aguda, assim como na fase crdmica da doenga, levando & cura caracterizada por resultados
parasitologcos e sorologicos negativos vém sendo o objetivo de diversas pesguisas
(BRENER. 1962. ANDRADE e of, 1987 URBINA &t al,, 2007; ROMANHA ef al,
2008 APT, 2010). Ainda assim, tanto do ponto de vista clinico como experimental, o
desenvolvimento de um tratamento especifico continua sendo vm desafio.

Atualmente, 85 linhas de pesquizas relacionadas & guimioterapia na doenga de
Chagas estdo direcionadas 4 busca de principios abives de plantas (CASTRO, 19933,
utilizag®o de drogas com atividade anti-T. cruzi, mas que sho usadas para diferenies
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nosologias (APT, 2011) ¢ também & busca pela identificagio de alvos metabdlicos
especificos do parasito (BACCHT e af |, 1995, MENEZES & al |, 2006). A tendéncia atual
& que sejam utilizadas combinagdes de drogas, como sugerido por COURA {2000,

A combinagio de farmacos j@ disponiveis no arsenal terapéutico atual ¢ uma
alternativa para o desenvolvimento racional de novas condutas terapéuticas. No tratamento
da AIDS (Sindrome da Imunodeficiéncia Adguirida), por exemplo, a terapia combinada
(Terapia Antiretroviral) vem reduzindo consideravelmente a mortalidade ¢ a morbidade,
aumentando dessa forma a qualidade de vida dos pacientes com AIDS. Outro destaque da
associagdo de drogas ¢ o tratamento atual da tuberculose que utiliza uma combinagio de
quatro  farmacos (isoniamda, nfampicina, piazinamida ¢ etambutol) prevenindo a
resisténeia adguinda, ao evitar a monoterapia (De SOUZA eral , 2007).

No presente trabalho investigou-se a eficicia da combinagdio binana de drogas, cuja
agio solada in vive contra o I cruzi tem sido demonstrada, fazendo-se uma associagio e
testando a agio desta combinagio na infeceiio expenimental com a cepa Y do 17 crusl,

METODOLOGIA
Animal Experimental: foram utilizados 48 camundongos Suipos albinos, nio 1sogénicos ¢
de ambos 0s sexos ¢ com média de idade entre 21 ¢ 28 dias. Os animais foram criados ¢

mantidos, em gaiolas com no maximo § ammas, com dgua e ragio comercial balanceada
ad libitum no bicténo do Centro de Pesquisas Gongalo Moniz (CPqGM) /Fiocruz/BA

Cepa do T. crugi for utihzada a cepa Y do 1. cruz que apresenta susceptibihdade ao
tratamento com o benzonidazol. Essa cepa vem sendo mantida através de passagens
sucessivas em camundongos, em meto de culura acelular ¢ eriopreservacéo no Laboratério
de Chagas Expenimental, Autoimunidade ¢ Imunofogia Cefular (LACED do CPqGM.

Cilculo do indeulo e inoculaglio: para infectar os camundongos, com a referida cepa,
utilizou-se o sangue de amimais previamente infectados com a mesima. Dessa forma, o
sangue para o caleulo do imocule, foi obtido desses amimais por secgiio dos vasos do plexo
axilar, apos anestesia com Xilasina e Ketamina, O cileulo do nimero total de parasitos,
5x10" formas tripomastigotas sanguicolas para cada animal, foi realizado de acordo com o
métode de Pizzd & Praguer (1952), modificado por Brener {1961). Apds o ealeulo do
moculo cada ammal recebeu pela via intraperitoneal, 0,1 mL de sangue contendo $x10°
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formas tripomast gotas sanguicolas, A infecgdo for confirmada em todos os animais através
do exame de sanpue a fresco, coletado da vens caudal, e analisado com o use do
microscopio optico {aumento de 400x),

Fiarmacos:

Benzonidazol (BZ) - ([ 2-nitro-N 4 fenilmetil}-] H-imidazol-1-acetamidal) [Produzsdo pelo
Lafepe, laboratdno farmacéutico do Estade de Pernambuco S/A, Recife/PE, Brasil],
Cetoconazol (CETO) - ([1-[4-[4-[[{25 4R )-2-(2 A-diclorofenil }-2 < imidazol- | -il-metil}-
1.3 dioxolano-3-il jmetoxI]feml|piperazina-1-iljetanona) ) [Produzido pelo laboratorio EMS
S/A, Sa0 Paulo/SP, Brasil].

Grupo experimental ( n = 48):

s Controles ndo tratados (n = §);

# Tratados com 100 mgke'dia de BZ (n=3);

o Tratados com 120 mgkg/dia de CETO (n = 1%,

* Tratados com 100 mg'kg/dia de BZ + 120 mp/kg'dia de CETO (n = 19).

Procedimentos experimentais

Esquema teraplutico: os medicamentos foram  administrados  diadamente por via
intragasirica, a partir do 6° dia pds-infecgiio. Os comprimidos foram macerados e
ressuspensos em solugdo de poma ardbica a 4%, obtendo-se uma concentragio de 100
mg'kg de BZ e 120 mg'kg de CETO. Em cada experimento, o trutamento teve duragio de
6l dias. No subgrupo que recebeu a combinagio dos medicamentos o BZ foi administrado
em primeiro lugar € 2 horas depos for admimstrado o CETO. Os ammans de cada subgrupo
eram pesados quinzenalmente, em média, para que recebessem a refenda dose de acordo
COMm Sel peso corporal.

Parasitemia: foi avaliada dianamente a partir do 6° dia apos a infecgdo em microscopio
oplico pelo exame direto, entre limina € laminula, do sangue perifénco obtido pela secgio
da cauda de cada animal infectado (5 camundongos por sub-grupo). A contagem dos
parasitos for reglizada em 50 campos microscopicos (aumento de 400X) ¢ a média
ponderada dos cinco animais de cada grupo for determinada (ANDRADE, 1974), A andlise
da parasitemia fol realizada até o fisal do periodo de tratamento,
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Mortalidade: foi acompanhada diariamente durame iodo o curso da infecgio em todos os
sub-grupos expenimentais e determinada através da morahdade comulatva apds fim do
tratamento

Critério ¢ testes de cura parasitoligicos

Critério de cura: a cura pds<tratamento for determinada a partir da combinagio dos testes
parasitoligecos e sorologicos® (*dados ndo demoenstrados). Todos os animais que
gpresentaram oS testes parasitoldgicos e sorolbpicos® negativos foram considerados
curados.

Testes de cura parasitologicos: rinta dias apds o término do tratamento os camundongos
sobreviventes foram  inicialmente submetidos @os testes de cura parasitologicos
{parasitermia, xenodiagnostico ¢ hemocultura) com o objetive de detectar a presenca do T
ernzi, Os animais que apresentaram of s lesles de cura parasitologicos negativos, foram
considerados curados parasitologicamente.

Parasitemia: foi realizada através do exame direto do sangue periférico, coletado da cauda
de cada amimal, entre lamma ¢ laminula com auxilio de wm microscopio ophico. (s
camundongos que apresentaram parasitemia nepativa a0 exame direto da amosta de
sangue foram imunossuprimidos com alta dose de Ciclofosfamida (250 mg'kg). Apos a
admimistragio da primeira dose de Ciclofosfamida, a parasitemia for acompanhada durante
uma semana, € aqueles animas gue permancceram com parasitemia negativa foram
submetidos a wma segunda dose de Ciclofosfamida e a parasitemia foi acompanhada por
Mals uma semang.

Xenodiagnistico: para realizacdo do xenodiagndstico Toram utizadas, para cada animal,
cinco ninfas de 111 e IV estigios ndo infectadas com o T cruzi, da espécic Rhodnius
robustus (Hermptera: Reduvnidae) que foram scondicionadas em recipientes apropriados
cobertos com nylon na parte supenor. Dessa forma, os ammais foram imobilizados em
sacos constituidos com telas e colocados em dechbito dorsal, sendo as ninfas, enido
colocadas sobre o abdfmen de cada animal, por um periodo de 20 minutos. Apds 45 dias
da preparagio, as minfas tveram seus abdomens comprimidos para a obtengiio do contendo
biolégico, os quais foram examinados em 30 campos microscopicos, com aumento de
400X, para detecgdo das formas parasitanas. Os anmimais que ainda apresentavam
parasitermia negativa foram cutanaziados ¢ amoestras de sangue foram coletadas para a

realizacio dos regfes de hemoculiuma
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Hemocultura: as amosiras de sangue coletadas foram semeadas em tubos de ensaios
contendo meio Warren (WARREN, 1960) ¢ mantidas a 37°C. Para a detecgdo do 7 cruzi,
foram feitos exames microscopicos das culturas até 90 dias de cultivo.

Andlise estatistica: para comparagdes das parasitemias ¢ da monalidade cumulativa nos
grupos tratados com BZ ¢ a associagdo com o CETO, foi aplicado o teste de Mann-
Whitney, O programa utilizado foi o Software GraphPad Prism, versio 5. As diferengas
foram consideradas significativas se o valor de “p™ foi menor que 0,05.

Consideracies éticas: para @ realizagio dos referidos procedimentos, com os
camundongos, o projete for submetido e aprovado pela Comissao de Ftica ¢ uso de animais
de Laboratono (CEUA) do CPgGM (CEUA N: 0042010, 1D: 522). Todas as atividades
relacionadas ao uso e manipulagio desses ammans estiveram de acordo com as nommas
cticas exipidas pela CEUA.

RESULTADOS
!. Parasitemia ¢ Mortalidade Carnulativa

A parasitemia e a moralidade cumulativa foram avahadas do 6° dia pos-infecqgio
até o ultimoe dia de tratamento, Os resultados estdio representados em curvas de parasitemia
{Figura 1} e de monalidade cumulativa (Figura 2). Os animais do sub-grupo Conirole
apresentaram um pico parasitémico no 10° dia pos-infeegio e nos sub-grupos dos animms
iratados a negativagdo da parasitemia ocorreu a partir do 8° dia (sub-grupos BZ & BZ +
CETO) & 11" dia (sub-grupo CETO) ¢ permaneceram da mesma forma até o fim do
tratamento (Figura 1). A amilise estatishiea indicou que nio houve diferenga estatistica
significante entre o sub-grupo BZ ¢ o sub-grupo BZ + CETO (p = 1). A taxa de
mortalidade (Figura 2} indica a mortalidade de 100% dos ansmais do sub-grupo Controle,
no 147 dia pos-infecgio. Nos sub-grupes BZ ¢ CETO o indice de mortalidade for de 0% e
no sub-grupo BZ + CETO a taxa de moralidade foi de 5.26% (ocorreramn trés obitos
durante o processo de entubagio, ponanto o foram incluidos na taxa de moralidade,
5.26% € a taxa de apenas um obito). As taxas de mortalidade ndo indicaram diferenca
estatistica entre os sub-grupos BZ ¢ BZ + CETO (p=10, 107}
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PARASITEMIA
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FIGURA 1 Nives parasiémiots em camundongos infetados com a cepa ¥ do T oy e
submetidos ac ralamenio com Benpondazal (B afou Cafoconazed (CETO| [*Teste Mann
‘Wihibnay, pl 05 comparacio do grupo B2 & B2 + CETO)

MORTALIDADE CLMULATIVA

Wortalidade Cusulstva (%)
pEEPPETERY

== Cafinhnke

—= 100 mghkg/dis BZ°
120 mgfcgidia CETD
% BF -+ CETOD®
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Wy oy [l
o 8 1218324 30 36 42 48 54 6066 T2 T 84 B0
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FiGURA 2 Mortabdade Cumulativa (%} am camundongos inlectados com & copa Y do T
ozl @ submetidon a0 tretaments oom Beramdaanl (B2) alou Cetosanaxal (CETO|

[*Teste Mann Whiney, p<i 05, comparaglio do grupe B2 vs B + CETO)
TESTES DE CURA PARASITOLOGICOS
MNos sub-grupos BZ ¢ BZ + CETO o indice de cura parasitoldgico for de 100% ¢ no grupo
CETO o indice foi de 94.73%. O indice de cura peral foi determimado a partir da
combinagio dos testes parasitolégicos ¢ soroldgicos* (*dados ndo demonstrados): B2
(B0,0%), CETO {B1,8%) ¢ BZ + CETO (100%) (Tabela 4).
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Tabela 1 Resultados dos testes de cura parasitologcos de camundongos suigos infectados
pelacepa Y do T oruzi e tratados com 100 mg'ke'dia de benzomdazol (BZ).

. Parsiicibeias
Codiga — .

Parasilcmia Hemod et ico Hemocultura
BE/ NEG HWEG MEG
B2 MEG WED ML
BZ/3 MG MEG NEG
B2 /4 MEG YEC ME
BE/5 MEG MEG NEG

Tabela 2 Resultados dos testes de cura parasitologicos de camundongos suigos
infectados pela cepa Y do T crum e tratados com 120 mp'ke/dia de cetoconazol (CETO),

el Porsnindageo
Cadigo
Farasiiemin Menodlagndsien Hemoouliur
CETD/ | NEG L W
S NEG NEG .
CETD3 NEG " W
CETO /4 NEG — W
CETD /3 NEG NEG MEG
CETO b NEG NEG MED
CETO /Y -
MEG L
CETO/ & NEG NEG WEL
CETO/ 9 - . .
CETG /0 NEG . .
CETO/ LI POS NEG HEL
CETOf 1 NEG NG ¥
CETO! I3 NEG NEG MEG
CETO/ 14 NEG NEG HEG
CETQ /15 NEG NEG hel
s f <!
CETO 16 NEG NEG wNEG
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CETO/ 17 A s NE(
LT HEL MELy NEG
CETO/ 19 sk e NEG

M

MR~ Mo nealiviade

Tabela 3 Resultados dos testes de cura parasitologicos de camundongos suigos infectados
pela cepa Y do 1 cruz ¢ tratados com 100 mgkp'dia de benzomdazol em combinagido

com 120 mp'keg'dia de cetoconazol (BZ + CETO).

Parasitolagias
S Parassieinia Nemoulmgniation Humecu liars
BZ + CETOD/ 1 MWEL o ¥
BZ + CETOD/ 1 NEG NEG NEG
BEZ+CETD/3 NEG NEG WEDG
B+ CETO/ 4 NEL WEG SNEG
B+ CETO/5 NEG MEL REG
BE+CETO/ 6 NEG e "
BZ +CETD/T NEG " d
BZ+CETD/ % NEG HEG HNEG
BZ « CETO/ NEE WEG .
BE -+ CETO/ 10 NEG MWEG MEG
BZ+CETO/ 11 NEG WEG WEG
BE v CETON 12 NEG HEG NEG
BE+CETO 13 NEG WEG WEG
B = CETO /! 14 NEG WEG MEG
BE+CETO 13 WED b .

*Cibie

SR OEAATIV 0 D - Flatadorma de Pesquesa Clrica em dosnga de Chages, Blo de leresirn, BT, Movembeo de 3033

Tabela 4 indices de cura, dé¢ camundongos suigos infectados pela cepa ¥ do T ez e
tratados com 100 meg'ke'dia de benzonidazol (BZ), 120 mpkeidia de cetoconazol (CETO)

Val. II, Ane II. Edigio 2017



2900090920099 999000099000P000909200D90P0P0P0P00PDPP0P0P0OP0FDPPIPOPYODOODOOS

ANAIS - 1 SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAl | zo17

e benzonidezol em combinagio com cetoconazal (BZ + CETO) baseado na combinagdo
dos testes parasitologicos e sorologicos®,

DISCUSSAD

O temas centrais abordados no presente estudo levam em consideragio os recentes
apelos da comunidade cientifica de diversos paises, reunida sob o patrocinio da DNDi
(Drugs for neglected diseases), criada em 2003 por Médicos sem Fronteiras. Fundag@o
Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) e outras instituighes internacionais (*)

A DNDH ao levantar o problema da necessidade de desenvolvimento de novos
medicamentos para o tratamento das doengas negligenciadas, leva também em conta a
necessidade de noves estudos sobre as drogas j4 em uso clinico para o tratamento da
doenga de Chagas, como o Benzonidazol (BZ) ¢ o Nifurtimox (NF) ¢ 08 lestes com os
compostos azolicos, ou outros compostos.

A necessidade de novos estudos com o BZ e o NF evidencia que a disponibilidade
de medicamentos para o tratamento da doenga de Chagas ¢ extremamente limitads.
Segundo Coura (2009), as drogas nio sio acessiveis para os pacientes, o nifurtimox nfio
estd disponivel no Brasil, ambas as drogas induzem efeitos colaterais importantes, algumas
cepas do I cruzi sdo resistentes aos medicamentos ¢, além disso, o tratamento na fase
crimica ainda & controverso. Estudos de grande amplitude estdo sendo desenvolvidos pelo
Projete BENEFIT (Benanidazole Evaluation For Interrupting Trypanosomiasis), estudo
multicéntrico internacional o qual tem o objetivo primanio de estabelecer a eficica do BZ
administrado durante 60 dias, em redusir & carga parasitaria e mostrar s¢ ¢ tratamento
etivlogico pode reverter ou retardar a progressio da doenga de Chagas.

Grupos P / Tostal |idices de cura (%) D

e5ai

BZ 1S Rib

forma,

CETE 31| B8 itk

BZ + CETD i1 {1t do

pc}lilcl

"Dlados ndo demonstred o

il, o tratamento da doenga de Chagas continua sendo um
desafio, Os medicmmentos ou csquemas de tratamento devem ser capazes de combater

eficazmente o T, cruzi na fase aguda, assim como na fase crinica, e promover o cura,
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caraclerizada por resultados parasitolopicos ¢ sorologeos negahvos (BRENER, 1962
ANDRADE er al., 1987, URBINA ¢t al_, 2007, ROMANHA et af , 2008; APT, 2010),

Atualmente diversas linhas de pesquisas relacionadas 4 quimioterapia na doenga de
Chagas vém buscando novos compostos ou esquemas terapéuticos alternativos. Messe
sentido, destaca-se o uso de medicamentos utilizados para o tratamento de diferentes
doengas, @ que apreseniam agdo anti-T. cruzi. O exemplo disso sdo os antifiingicos,
pringipalmente a classe dos compostos azolicos que apresentaram agfio anti-f. cruzi in
vitro @ i vivo (McCABE er af., 1983; MOREIRA ef al, 1992, URBINA of af, 2007,
Assim como para o5 fungos, o biossintese de esteroides, como o ergosterol, ¢
imprescindivel para o ciclo de vida do 70 cruzi. Estes compostos induzem parada de
crescimento ¢ perda da viabihidade celular em organismos sensiveis como consequénga da
deplegio de esterdis fingicos essenciais e/ou da acumulagio de mtermedianios toxicos. Lm
desses compostos, o posoconazol, for ative contra as cepas do . cruzi resistentes ao BZ e
NF ¢ por isso0 é atualmente considerado wm Birmaco promissor para o tratamento da doenga
de Chagas (URBINA, 2002),

Cutros estudos (COURA, 2009) tém estmulado o uso de tratamento combinado
com diferentes drogas no sentido de potencializar o efento anti-1. cruzi destas drogas, com
enfase no uso do BZ. Segundo Coura (2009), diversas doengas, como a tuberculose, a lepra
e AIDS 50 foram controladas depois que o esquema de fratamento dos pacientes passou a
ser atraves de associagles de medicamentos com diferentes mecanismos de aglio, Dessa
forma, os firmacos podem interagir de modo sinérgico diminuindo o desenvolvimento de
reststéncia ¢ da toxicidade para o hospedeiro.

De um modo geral, a combinagio de firmacos j4 foi testada por inimeros
pesquisadores na infecgdo experimental pelo 70 cruz, com o objetivo de aumentar a
eficacia terapéutica efou reduzir a intensidade de reagies adversas (MALDONATO et af.,
1993). Araujo er al (2000), por exemplo, mvestigaram o cfeito sinérgico da associagio de
alguns medicamentos em diferentes cepas do T crezi. Nesse caso, fon observado um efedto
sinérgico na combinagio do benzonidazol com o cetoconazol em camundongos infectados
com @5 cepas CL e ¥ do T cruzi. Em outro estudo, Urhina e ¢ af (1993), demonstraram
em modelo murino da doenga de Chagas que a lovastating potencializa os efertos
teraputicos do cetoconazol eliminando os parasitos circulantes e aumentando a sobrevida
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dos animais. Sendo assim, os autores sugerem a combinagio da lovastatina com azdlicos,
eamo o cetoconazel, como uma alternativa para a quimiolerapia.

Alem disso, a literatura destaca também outros estudos nos quais a combinagio de
medicamentos potencializa o efeito anti-T. eruzi: estudos in vitro revelaram que 2 aspirina
potencializa o efeiio do nifurtimox ¢ do benzonidazol ao sumentar a atvidade
antiparasitana dos macrofapos (LOPEZ-MUNOZ e al, 20010), a combinagio do
benzonidazol com compostos heterociclicos, como as diamidinas, foi capaz de reduzir a
parasitemia em 20%, promover uma sobrevida de 100% ¢ reduzir as lesdes tissulares em
56%, nos camundongoes infectados com @ cepa ¥ do 7 cruz, em relagdo aos ammais
tratados somente com o benzonidazol (BATISTA e al., 2011) ¢ no tratamento do
benzemidazol associado com o quelante de ferro, desfermoxamina, foi observado que
alteragdes nos niveis de ferro em combinagio com o benzonidazol promoveu uma taxa de
67% de sobrevida nos animais infectados com a cepa Y do 7. cruzi (FRANCISCO et al,
2008)

Portanto, a hipotese considerada no presemte trabalho € a de que a associagio do BZ
com o cetoconzzol {CETO) sena mais eficaz que o tratamento isolado com o BZ, ou seja.
potenciahizana o efeito anhi-T. crusi, Para testar essa hipotese, for realizado um grupo
experimental que foi avaliado de acordo com os parimetros ja estabelecidos por Andrade
et af (1985) em nosso laboratério.

De acordo com & metodoloma desenvolvida, os resultados relacionados ao
tratamento isolado com o BZ e CETO, corroboram outros estudos existentes na literatura.
Esses medicamentos, administrados precocemente ¢ por tempo prolongado, siio capazes de
suprimir a parasitemia ¢ aumentar A sobrevida de camundongos suigos infectados pela cepa
Y do T cruzt (ANDRADE of al |, 1985b; ARALUIO er af_, 2000).

Deve-se levar em conta que a cepa Y (leruzi 11}, unlizada no presente estudo esta
incluida entre as que slo mais suscetiveis ao tratamento com BZ, mas sem promover a cura
em 100% dos casos. Ponanto, a associagio do BZ com o CETO, de acordo com a hipotese
do presente trabalho, poderd potencializar o efeito do BZ ¢ assim, promover a cura da
infecgdio pelo I cruzi, A escolha da cepa Y, para avaliar a eficacia do tratamento, estd de
acordo com Romanba ef af (2010) que através de um Workshop realizade no Estade do
Rio de Janeiro/RJI/Brasil em 2008, determinaram o “screening” para o teste de drogas para

o tratamento da doenga de chagas.
vol. Il, Ano il. Edigio 2017 “
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Os resultados obtidos da associagiio do BY com o CETO indicaram nituda
semelhanca em relacio ao tratamento somente com o BF. Embora os resultados ndio
tenham sido estatisficamente significanies entre o tratamento com BZ e a associagho dos
medicamentos, & importante ressaltar a redugio precoce dos nivers parasitémicos, o baixo
indice de mortalidade e a alta percentagem de cura dos amimais tratados com ambas as
drogas. (s dados obtidos no presente trabalho em refagio aos cntérios de cura utilizados,
foram possivers porque foram baseados prévias expeniéncias do nosso laboratorio
(ANDRADE ef al_, 1976, 1977, 1985h ¢ 1987), Esle aspecto € de interesse tenda em vista
que @ memona imunologiea, determinads pela presenga de antigenos parasitirios nas
células dendnticas foliculares do bago (ANDRADE e al | 1988) pode manter a sorologia
positiva apos a cura parasitolopica, antes de sofrer o “clearence™.

E de fundamental importincia que outros parimetros sejam utilizados como
critérios de cura. E de interesse de nosso prupo de estudo, avaliar a eficacia da PCR
(réagdio em cadeia da polimerase) como criténo de cura da nfecgdo expermmental pelo T
cruzi. Entretanto, ainda niio existe um consenso sobre a utilizagio da PCR, pelo fato de que
a presen¢a de fragmentos de DNA do parasito morto podera indicar resultado positivo.
Estudos importantes (*), com portadores da doenga de Chagas na Bolivia, estio sendo
realizados pelos Médicos sem Fronteiras ¢ pela DINTH, com o objetivo de otimizar ¢ vahidar
a tecnica da PCR

O presente estudo confirma & efichcia no tratamento da infeccdio experimental pelo
I cruzi com o BZ, sendo que no grupo tratado com o BZ em combinagdo com o CETO, o
tratamento 1soladamente com o BZ determinou $0M% de cura ¢ a combinagio com o CETO
determinou o indices de cura de 100%, mas também sem diferenca sipnificante. Unlizando
uma metodologpa semelhante, Aramgo e af (2000} também observou cura em (0% dos
animans tratados com HH mghke'dia de BZ em combinagio com 120 mgkg/dia de CETO

CONCLUSAD
(s resultados do tratamento i1solado com o BZ mostraram eficdcia em relagio ao
indice de cura Por outro lado, A associagio do BZ com o CETO ndo demonsirou um
efetto significante, em relagiio aos testes de cura em comparagiio ao sub-grupo BZ
Aparentemente, a falta de significincia estatistica deveu-se a0 emprego de dosagens
padromzmias em  estudos previos, abordande  parhicularmenie  monoterapia.
Vol. i, Ang II. Edigdo 2017 n
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Fresumivelmente nesta abordagem de terapia combinada, serd mais esclarecedor o uso de
dosagens mfenores, permitindo a evidenciagio de eventuais interagdes aditivas elou
sinergisticas  Assim sendo, novos expenmentos se fazem necessirios para elucidar a
efetividades das combinagdes supracitadas.
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RESUMO

0 adoecimento crdmco gem mumeéras inquietapdes @ pessos acometida. 530 necessanios adaptagio e
pcompanhamento profissional frente o estas. A doenga renal cromica, nlém de gersr o necessidade de uma
terapia renal substifutive, mberTompe o processo de vida das pessoas acometidas, pels pecessidade de
adequacio ao walamento @ 08 cuidados essencisis para & manuiengio da vida. Diante das modificagdes
geradas pefo adoecimento axico, e etudo objetiva descrever i vivéncia do adoecimento renal ordiico, o
partir dn perspectiva dos pacicntes diagnosticades com insuficiéncia renal crdnica - TRC submetides o
trafamento de hemodidlise, ¢ identificar as priticas de cuidadoe realizadas pelas enfermeiras na perspective do
wiedrio de um cenire de hemodelise ma regilio de sande cepiro-porte da Bahia Trats-se de um estudo
descritivn eéxploratono, oom ahordagem qualdative. Fomm realzndas entrevistns em om servigo de
hemodialise vinculado ac 53005 de um munscipio do mersor do estado ds Bahia Nesic servigo, foram
entrevistados 10 usuarios em tratemeio de hermodinlse e 03 eafermeiras A pastir dos relawns percebea-se que
0 processy de adoscimento renal aimien exige asompanhamento profissional continuo, tendo em vistn as
plterminecias no comportamente ¢ nquistalics peradas pora cada pessoa. Acedar a dependéncin de uma
maguing pars sobreviver & alge diffcil principalmente oo inkeie do imtanseote, bem come seguir os coidados
estipalados, como as restnigies hidricas ¢ alimentares. A acciacdo ao tratamento ¢sta co-refacionadn com A
adeslo pos cuidados terapdutscos, ¢ iso faz pare de um processo o soompanbamemoe cotdiann, As
tralalhadons enfermerns perminscem por mior iempo nestes servigos € tem a possibihidade de, o partir do
aoolmento ¢ esouta qualficads, colnborar para aceitagio ¢ qualidade da teropéuticn parn estas pessoas.

Palavras — chave: enfermeirss, saide mental, hemodialize, aceitago, cundado.

INTRODUCAOD

A doenga renal cromica é um problema de saode publica mundial, € notada a sua
alta prevaléncia em estudos recentes. Nos dlhmos anos tem sido relatado nos Estados
Unidos e em outros paises desenvolvidos da Europa ¢ Asia, um aumento crescente na taxa
de prevaiéncia do adoccimento renal eromico ( LSRDS, 2012).

Mo Brasil, ha um alto indice de Faléncia da Fungdo Renal - FFFR, evidenciado pelo
aumenice da incidéncia ¢ prevaléncia de individuos renais em terapias dialibcas. A taxa de
' Vol. 11, Ano II. Edigho 2017 47
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tratamento renal substitutive estd em lomo de 700 pacientes por milhdo da populagio -

pmp, € o namero estimado de pacientes que miciaram tratamentio em 2012 no Brasil foram
de 34 366 (SESSO, 2012).

O processo de adoecimento na IRC para pacientes que necessitam de tratamento de
hemodishise ¢ bastante delicado, uma vez que ha uma interrupgiio nos habitos de vida,
transformando o cotidiano de uma pessoa que cra sauddvel ¢ passa a depender de uma
maquina para sobreviver. Aléem das mudangas nos habitos de vida, necessita-se também de
um controle alimentar e ingestdo hidrica bastante controlada, tratamentos invasivos para a
estabilizaglio de niveis eletroliticos. bem como uma maior atenglo familiar ¢ asssténcia
mulfiprofissional para enfrentamenio dos desafios que surgem no processo terapéutico

Castro et al (2003} oita que o maior tempoe em programa de hemodidlise
correlaciona-se negativamente aos aspectos emocionais, apresentam comprometimento nas
relagdes famibares e socims. Desta forma, percebe-se que a insuficiéneia renal cronica,

além dos aspectos hiologicos, pode afetar os fatores psicolopicos e sociais.

Sendo assim, considerando a asmsténcia de enfermagem ao paciente em tralamenio
de hemodiilise, o presente estudo tem como objetivos descrever a vivéneia do
adoecimento renal cromce, a partir da perspectiva dos pacientes diagnosticados com [RC
submetidos a tratamento de hemodialise, ¢ identificar as praticas de cuidado realizadas
pelas enfermeras na perspectiva do usuano de um centro de hemodidlise na repifio de

sande centro-nore da Balsa.
METODOLOGLA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio com abordagem qualitativa para descrever
as caracterishcas de determinada populagio e o estabelecimento de relagles entre
VAriavels.

O presente estudo teve como local de coleta de dados um centro de tratmmento de
hemodiahise vinculado a rede publica de saide - SUS mumapal do mterior do estado da
Balma, este ¢ wm servigo pablico, de pestio terceirizada Pretendeu-se identificar o
comtexto assistencial desenvolvido pelas enlermeiras atuantes, bem como descrever o
usano em seu contexto de tratamento ¢ as influéncias ambientals que permeiam em seu
processo de recuperagdo da satde ¢ diminnigio de agravos
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A popolagio do estudo loram pacientes renamis orfnicos em  tralamento
hemodialitico, Foram comsiderados os cniénos de inclusiio; os pacientes estivessem
devidamente matriculados na unidade de hemodidlise do servigo. Os usuanos foram
selecionadoes por turno de participagio, sendo U2 usudrios de 04 turnos, e 01 uswirio de 02
tumos, totalizando 10 usnérios entrevistados. A selegio destes foi feita de modo aleatdnio,
a contemplar os criténos de inclusio, ¢ que estavam disponivels ¢ estavels para participar
do estudo.

A coleta de depommentos foi realizada através de uma entrovista semi-gstruturada, O
instrumento para a coleta de dados esteve subdivido em dois componentes. O primeiro
componente tratou-se de uma caractenizagho socio-demogrifica dos pacientes da unidade
de hemodiahse. O segundo componente foi constituido por perguntas noreadoras a fim de
identificar as necessidades de smide do paciente renal crdnico em tratamento de
hemodiilise,

Caracterizacio socio-demogrifica dos pacientes de hemodialise

Foram realizadas 10 entrevistas com os usuinos do servigo porfadores de insuficiéncia
renal cronica em tratamento de hemodidlise, com idades entre 26 anos e 68 anos, sendo 08
do sexo masculing ¢ 02 de sexo femimino, que consentiram parbicipar do estudo e
preencheram aos cntérios: estavam nstalados ha mais de uma hora na maguina em
tratamento, apresentavam oneniagio e lucider, inham condipbes fisicas - emocionais de
participar da coleta. A identificagio destes foi possivel a partir da indicagio da Enfermeirs
em  servigo, conforme o8 pardimetros hemodindmicos ¢ avaliagdo parcial Dos
entrevistados, 60% bmha escolandade de ensino fundamental incompleto, 06 dos
entrevistados fazem o tratamento fora do domicilio, tendo assin que viajar a cada sessdo
para realizar o tratamento, 09 dos entrevistados tem fithos, vanando o numero de filhos de
I a6 filhos, Destes 10 entrevistados, todos relatam ter religilo, sendo 06 frequentadores da
igreja catdlica ¢ 04 da igrea evanpélica.

Quadro | = Caracterizaciio socio-demogrifica dos usudrios. Municipio de regifio de
spide centro-norte, BA, 2014,
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M 43 Casado 3 Catdlica
incempleto

N el g e Catéli

I3
completo
Medio

F 47  Dworcisde 3 Evangélica
completo

M 3 Solteiro | : Catalica
' completo

Fundamental :

M b8 Casado B ; Evangelica
Incompleto
di

M 26 Casado 1 IMﬁ s Catolica
incompleto
Fundamental

M 47 Casado 2 . Evangeélica
incompleto
Fundamental

M 35 Casado 0 . Evangélica
incompleto
| Medio

F 33 Solteiro 2 Catblica
completo

Fonte: Dados da pesquisa

A andilise dos dados coletados foi realizada pela técnica de andlise de conteudo do
tipe temaitica de Bardin (2002), sendo esta um conjunto de técnicas que busca sua 1omea na
interpretagdo do matenal qualitative. Segundo Bardin (2002), consiste em descobnir os
nicleos de sentido que carectenzam & comunicagho, tendo & sua aparigho um sigmficado
analitico. Para tanto, estivemos nos debrucando nas etapas estabelecidas para andlise de
contetdo que s3o: a pré-andlise, a exploragio do material e o trtamento dos resultados
obtidos @ mterpretacio.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica da Escola de Enfermagem da UFBA,

sendo autonizado através da Plataforma Brasil, sob parecer de nimero 663,355 do dia 28 de
Vol I, Ano I, Edigho 2007 i n
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maio de 2014, viabilizando a realizagio do estudo que corroborou com os principios &ticos
para as pesquisas cientificas com base na Resolugdo 466/12 do Conselho Macional de
Saude.

RESULTADOS E DISCUSSAD

Os. usuarios, durante as entrevistas, tveram diferentes comportamenios. Fo
perceptivel, a partir dos discursos, que a acetagio for um fator determinante para 0 modo
de expressar sobre o tratamento e suas influéncias na vida de cada pessoa,

Percebe-se que a maioria dos uswdrios no infcio do tratamento, ndo tinha
conhecimento acerca da terapéutica, relatando que ndo teve onentagdo profissional inicial
sobre a funcionahidade da terapia dialitica, bem como ndo percebia que tal procedimento &
indispensdvel para a atual condigio de vida deles. Foi comum o relato de que pensavam
que a8 sessdes ndo precisanam ser para a vida, ¢ sim acharam que senam procedimentos
pontums, durante alguns dias ou meses.

Saber do cardter cronico da doenga foi o mamor desconforto relatado pelos usuarios
Foi comum o discurso que, no inicio houve a fase de negagdo ¢ barganha do adoecimento,
estes niio queriam aceitar que estavam doentes, ¢ buscavam entendimento do por que isio
havia acontecido com eles? Apesar desses sentimentos no inicio da doenga, no decorrer do
tratamento, alguns passaram a entender e aceitar, outros ainda enfrentam tal realidade com
dificuldades ¢ forte pesar,

A entrevista foi miciada com a aplicagfio da téemica de associagio livre de palavras,
urma ver que esta permite se aproximar da estrutura psicologica de cada sujetto, a partir de
suas manifestagies ¢ evocagdes, Apesar de esta ser utilizada nos estudos sobre as teonas
das representagdes sociais, o presente estudo nfio fard corelagdo com a mesma, o que
dispensa o embasamento teonco sobre este toma.

As evocagdes foram estimuladas a partir das palavras: hemodidlise, satde; cudado.
Estes temas foram utthzados nas entrevistas com os usednos ¢ com as enfermeiras. Fou
perceptivel a diferenga do sigmificado das expressbes, anio para cada categoria de sujeitos

— enfermeiras e usuanos, bem como para cada pessoa, O que permiliu malor aproximecio

‘Vol. Ii, Ano 11, Edigio 2017 E
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da pesquisadora aos sujeitos da pesquisa ¢ do significado de cada tema para o8
entrevistados

| Quadro 2 - Expressies citadas pelos usugrios a partir da téenica de associacio de
! palavras. Municipio da Regifio de Sadde centro-norte, BA, 2014,
| Classificagio/Falavens | Hemodialise Saide Cuidado
[
| Awa
Alternativa de vida Amteade
I Capilar Almentagio Atenciio
Clinica Bem estar Colegas
Compromisso Cuidado Compromesso
Enfermeira Descanso Deus
Maquina Dhsposigio Dhscipling
Posttiva Recomeso Felicidade Familia
Retomo Forga Felicidade
Rotina Futebal Filhos
Sangue Liberdade Inteligéncia
Suide Methora Laeer
Transplanie Prevengdo Mae
Wit Transplante Medicamentos
Wiagem Trabalho
Vuda
Vigor

Durante as evocacies, diferentes reagdes foram wvisualizadas. Alguns usudrios
entrevistados, além de citarem expressfes negativas, demonstraram caracteristicas
corporais que refletiram o enfrentamento diante da terapia de hemodidlise. Algumas
expressbes, como O choro, silénoin, modificagdes no tom de voz, inguietagdes, desvio do
olhar, ¢ aparéneia de tmstesa foram notadas. [sso refletiu as necessidades de saide mental
destes usuATIOR.

Por outro lado, houve também outro perfil de ussdnos que relataram com
tranquilidade e naturalidade sobre o tratamento, refletindo assim maior adeslo e aceitagdo
dos cuidados estabelecidos Estes tiveram um discurse de melhor qualidade de vida
resposta teraputica. No entanto, independente do perfil dos usudrios entrevistados, ambos
tiveram um sentimento em comum, fregiientam o tratamento regularmente, ¢ seguem, na
medida do possivel, as indicaghes profissionas, por saber que este tratamento representa
uma altermativa de vida para eles, ¢ apesar das dificuldades e limitagdes, esta ainda & uma

possialidade.
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O} que os motivam & a possibilidade de fazer o transplante, estes idealizam como
uma ascensdo i sande, liberdade, e possibilidades de sepr um cotidiano em comum como
as outras pessoas. Nos relatos algumas dessas atividades foram citadas, estas sio trabalhar,
viajar, jogar futebol, estar com a familia, ter um lazer e poder alimentar-se ¢ beber agua.

ks usndnos demonstram saber o problema de sadde que tem, e ver a possibilidade
do tratamento de hemodidhse como altermabiva de wida. Relatam conduair o tratamento
com compromisso, durante trés vercs na semana, a rotina fica em tomo do ciclo de
recomegar a sessio de hemodiahise, finalizar a sessfio e retomar para casa. A grande
maioria expressa que a saide no processo de adoecimento foi modificada para num, uma
veZ que tomaram-se dependentes da maguina, mas ideahzam uma melhora no tratamento,
e 1510 é alcangado a partir do transplante, pois proporcionars um descanso na magquina.
Algumas expressies relatam estes sentimentos:

0 que e tenbo & um problema renal, que & um problema nom, & ndo tem cura,
ufh o transpiante & que ainds assim nio & cura (1711}

[ .. Jguando comeces pched que ne outro din s para casa (14.1)

[ Ja hemodushise & smommo de dor, sofrmento @ preconceno, mas, apesr dos
iemfios tenho bascado ter paciénem o csperangn. (L4 3)

[..] quando ew tinha saide, éu ndo tirha culdade nenhum, ndo dava valor e tinha
muia Iiberdade. agora eu precise me cundar, precso pensar no que Bizxer, tenho o
minha familin para cuidar, os meos filhos, precise fer sadde pom esta com ehas &
cuidar da minha casa (L6 1)

A hemodilise é um tratamente, preciso fazer tras vezes na semana, ¢ tenho gue
PorEaAT sempee come um premero de Eu guersa ter uma boa saide, a nmba ndo
e ].(LE.1)

Duando eu pense em hemodihise, lembro que eu tere que perder peso, e fenho
chegada além do que eu deverss, Com 1550 & minha pressdo alera, eu passo mal.
Penso tambéom Bo sangee qgué Neo vendo o tempo todo ng ndguina, e lembro gue
precise desss maguins, ndo queris, mas sel gue @ mportante (LTG0

Algumas caracteristicas comportamentais foram investigadas, de modo a identificar
ds necessidades de satde mental que se relacionam. Baseado na teoria das necessidades
humanas bisicas de Wanda Horta (1979}, bem como nas escalas de depressio de Hamilton
(Ham — I3) e escala de depressio geriftrica yesavage (GDS <15), foi possivel identificar
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similaridades no comporamento que podem conduzir agdes estratégicas a serem
mmplementadas pela equipe mierdisciplinar de sadde atuante nestes servigos,

Tabela 1 - Caracteristicas comportamentais prevalentes nos uswinios com doenga renal
crinica em tratamento de hemodidlise. (N=10) Muonicipio de regidio de saide centro-norte,
Ba, 2014,

CARACTERISTICAS SIM N (%) NAON (%)
BOM HUMOR 3 (50%) 5 {50%)
INSONIA 7 (70%) 3 (30%)
ANSIEDADE 9 (90%) 1 {10%)
ABORRECIMENTO 7 (70% 3 {30%)
AUTO-ESTIMA BOA 4 (40%) 6 (60%)
MOTIVACAQ 5 (50%) 5 {50%%)
DESISTIR DE VIVER 2 (20%) 8 (80%)

Fonte: Dados da pesquisa

As caracteristicas de ansiedade, aborrecimento e insdma estio presentes no relato
da maioria dos usudrios entrevistados Estas podem ser determinadas pelo modo de
enfrentamento a doenga, como podem sofrer infludneias dos fatores fsiopatoldgicos
gerados pela doenga renal crdnica, como o desequilibrio hidroeletrolitico, aumento das
esconas na oirculagio sanguines ¢ alteragdo da pressdo arterial. A associagho destes
elementos potencializa os fatores estressores que podem interferir na adaptagio e equilibrio
emocional durante a terapa dialitica.

A motivagho ¢ uma caracleristica que precisa ser trabalhada constantemente com
pessoas portadoras de doenga cronica. A dependéncia de tratamentos terapéuticos & as
limitagdes impostas pela doenga interferem no dia-dia destas pessoas. Os profissionms de
salde que atuam com este perfil de usudnos precisam buscar estratégias inovadoras para
fortalecé-los neste aspecto, Percebe-se, a partir dos relatos, que a motivagio esta presenic
na metade dos entrevistados, mas lodos expressaram esta caracteristica como algo oscilame
e varidvel, a depender da fase da doenga, bem como dos aspectos sociais que os envolvem
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Apesar das expresses quanto as limitaghes e alieragoes na vida das pessoas com
doenga renal erdnica, a matona dos entrevistados relatou que gostam de viver ¢ se
esforgarfo parm manter a condighes vitais controladas, na medida do possivel. Expressam
também que a doenga, apesar de ter sido algo ruim, foi algo que ensinou a viver e jamais
pensaram em desishir, assoctam a familia como grande apoiadora e fortalecedora para
permanegger no fratamento

Fazer hemodialise ¢é relatado como uma dependéncia para a manutengio da vida, e
considerada como wna altermativa de vida Percebe-se com os depoumentos que hd uma
faita de entendimento do aspecte cromico do tratamento, bem como uma negagdn
micialmente. As pessoas com a doenga renal crdnica ndo aceitam que dependem da
hemodialise para sua sobrevivéncia, e quando passam o aceitar, consideram a adesdo por
falta de opgdo.

) prau de aceitagdo e enfrentamento do tratamento no processo terapéutico vana de
acorde & pessoa e contexto de vida, e isto Toi percebido de acordo ao grau de entendimento
do problema, participagiio da famiha no processo terapéubco, acompanhamento ¢ escuta
dispensada pelos profissionais que os acompanham, bem como a liberdade que se pode
conciliar com o compromisso do tratamento,

Ha uma relagio entre o grau de aceitagio do mdividuo ao processo de adoecimento
¢ adesdo a terapéutica. As PessOas com Marores graus de acertagdo tendem a ter menos
complicagdes duranie a hemodiilise, e melhor sobrevida ao tratamento. O termo adesiio ao
tratamenio ¢ a representagio do conjunto de agdes ou pmissbes do paciente, considerando
além das atitudes imediatas, todo um complexo comportamental. (KAVEH, K., KIMMEL,
2001

Ja rem 12 anos e algons mews que figo hemodidlise. Quando adoeci for muito

ireste, o quienn poeniar, mas o Eae o encasar e ter que fizer & hemodialne
(L2 15

Quando #u adoect, eu ndo penset efm nada, sé em aceitar, me falaram para eu ndo
beber mudo liunde, @ ter cuidlade com o gue e como, Ao ¢ ludo gue ey poaso
comer {14.2)

Apesar de muitas vezes colaborar com o sucesso do tratamento, o ambiente da
hemodialise ¢ a dependéncia do uso @ maguina para a manutengio da homeostazse nfio é o
que agrada os individuos renais erdnicos, Sepundo os relatos, anlo 08 usuAnos e
Vol. I, Ano Il. Edigio 2017 n
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enfermeiras enxergam o Uatamento como uma alternativa de vida, mas se pudessem
escolher, nio estanam nestas dependéncias, idealizam o transplante como possibilidade de
liberdade ¢ qualidade de vida,

O impacto do tratamento dialitico pode ocasionar ao paciente renal crénico um
progressivo @ intenso desgaste emowional devido a necessidade de submeter-se a um
tratamento longe que ocasiona lhmiaglio fisica e dimmnmgio da wida somal
(THOMAS: ALCHIER[, 2005)

Dhando eu adoee, eu pense gque 8 mmha vida w ocsbar (L3, 1)

[ ] B eque pdiis fesity citro pesliy, & ORICE apeiin & essi, tens gue vir mesmoe (L1 2)

Hia um sentimento de conformagio no comportamento dos usuanios, Apesar de
aceitarem 3 hemodidlise, ndo expressam com satisfagdo a situagio de sande atual, e a
depender desta aceitagfio, ¢ perceptivel comportamentos de conduglo do cotidiano
normalmente, ou se sentem diférentes conforme as alteragdes na vida, Muitas vezes
desenvolve uma expectativa de vida em tomo da idealizag@io do transplante como um tator
condicional & melhor possibilidade de vida.

Se oo fizesse o ransplante sevin maos alegre do que sow 50 em sar da mdqguing &
wrma bengio (U1.7)

A hemodid e ¢ pars mim, um tratamendo indspensdvel, sendo uma
eprtundade de manter minha saode (LU9.2)

[..] eu nfo aceito ainds ndo, venho porgue afio lem cutro jeto (L7 5)

Hpdge &u me v com win problema reversivel, mas ges ha ridvmento, € gue a
pente pode viver bem, dentro dos limites (L4, T)

A necessidade da terapia dialitica para a pessoa em tratamento de hemodidlise
loma-se uma necessidade humana basica, uma vez que esia precisa rolineiramente utilizar
desta tecnologia para & sua regulagdo hidroeletrolitica. Mo entanto, sua autonomia e
liberdade devem manter preservadas, jd que o tratamento fem gque ser adequado 4 sua vida,
e nido oposto. Além disso, a pessoa tem o direito de tomar as decisdes quanto 3 modalidade
do tratamento em que prefere, como também, os hordnos de preferéncia para realizagdo do

220 iralamento
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Os limites impostos pelo tratamento hemodialineo influenciam para que os
pacientes enfrentem o tratamento de modo negativo, uma vez que compromete atividades
cotidianas impactando, sobretudo nas atividades laborais e domésticas (BARBOSA;
VALADARES, 2009)

Depoks que adoeci tive algumas mitagies, principalmenle pars viajar, &sia s
i das coises gk gostova mono de foer Anle e fambem trobalthom em
firemas, mas hoje no trabalho mas (U2 2)

Diepors que adeecy, modou am powco o meu jeio de viver, tenhd gue me
conformar, lenhd algumas mitagie:, nio posso mam Brer 05 codsas, ndo tenho
forgas, antes eu trabafhava com tode o tipo de servige, hoge ndo (L6 &)

O enfrentamente da hemodialise permite que a pessoa atribua a significineia da
doenga e tratamento para 4 sua vida, no entanto o aspecto crdnico da doenga tende a
mfluenciar na adaptagdo dessa nova condiglio de saidde. (BARBOSA; VALADARES,

2009)

O modo de condugdo da trabalhadora enfermerra, e o significado que atnbn para o
tratamento de hemodidlise pode ser significante no modo de enfrentamento do vsudno no
servigo. Entender a hemodidlise como o resgate para a vida, ¢ preservar a autonomia e
liberdade do sujeito, deve ser visio como prienidade no processo terapéutico

A3 alteragdes fisiologeas e as limitaghes fisicas sdo enfrentadas como um desafio
para algumas pessoas com doenga renal cronica. O preconceito e as dificuldades com a
auto-imagem sho relatos recorrentes dentre os vswinos do servigo de hemodidhise,
Esta alteragio na anto-imagem, muitas vezes ¢ associada as alteragdes geradas no corpo,
como & perda de massa muscular, 0 uso de fistula arenovenosa (FAV) em membros
superiores, ¢ diante da dificuldade de acesso, 0 uso de acessos centrais, como o cateter de
duplo limen e de longa permanéncia — sorensen ou permcath. As alteragoes geradas pela
fistula arteriovenosa no membro dos uswanos podem gerar transtomos psicoldgicos ¢
s0Cidls nos pacientes portadores de DRC. (OLIVEIRA, 2011)

[} eu me simio envergonhnda, me smio diferente, ndo posso fazer tado o que ea
quein, Mas 5o geres preciso me sendir bemd (117 14)

Outra situagdo que 08 geram este senlimento de diferenga das demais pessoas sio as
limitagtes de determimadas anvidades fisicas, trabalhos que exigem muoita forgs, pegar

pesos com o membro do acesso vascular, ou até mesno as limitaghes alimentares, Oliveira
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{2011) refere ocorrer uma desorientagio na identidade ¢ na imagem corporal pelas
alterapbes organicas peradas pela doengn, sendo esies fatores que influenciam para o
direcionamento da quahidade de vida,

[} spuiem precsa da bemodealise pam viver niie & =er normal {L12.4)

As vezes ou mso blusas longas pam esconder o meu brago, as pessoas ficam me
ofhanda diferenie [ ] (L4 4)

A disciplina e acompanhamento profissional sio algumas allermativas que permitem
manter um equilibrio para estas inquictagdes geradas no processo lerapéutico. Penmitir-se a
uma relago terapéutica e de ajuda & uma possibilidade de ter apoiadores para enfrentar os
desafios didrios. Além do comportamento dos usudrios ¢ abordagem profissional, é
indispensavel que a sociedade enxergue o portador de doenga renal crinica como uma
pessoa nommal, que apesar de suas himitagdes fisiologicas, slo capazes de conviver e
desenvolver o cotidiano como qualquer outra pessoa. Campos eTurato (2010) cita gque
apesar de uma desmistificagio e adaptagio do usudnio, estes percebem gue a populagio o
EnXergam como coisas de outro mundo.

A sbordagem profissional pode ser colaboradora para o enfrentamento do usuario
aos desafios com a spa construgio corporal, Alternstivas podem ser plancjadas para
dimimmr estes conflitos, como oficinas ¢ grupos que permitem refatar ¢ expressar o
aipnificado de cada detalhe de seu compo. Cruz e Aradjo (2008) cita que a boa auto-estima
reflete o julgamento da nossa capaculade ao lidar com os desafios da vida,

E muito bom ser normal ¢ nio depender de nady para vover, hoje eu dependo de
fazer meu tratamento cormose (L8 1)

Depois que eu adoecy, mEo tembo Mmoo 3mme, oo teabo mas amagss, o smia
excluids, me sinto envergonbada (L1100 B)

Se aproxmmar das reagdes ¢ da representagiio de cada usuano em seu processo de
adoccimento permite gue os profissionais atuem de modo singular, considerando as
particularidades de cada pessoa. Apesar das pessoas em tratamento de hemodidhise ter um
adogcimento em comum, a abordagem lerapéutica deve ser diferenciada, ja que esta tem
intervengdes do contexto psicossocial de cada wm.

Conforme Horta (1979), a enfermagem & um servigo prestado ao ser humano que
mtegra um universo com constante mferagdo ¢ susceptivel o mudangas que o levam a
estado de equilibrio e desequilibrio no tempo ¢ no espago.

Vol. il Ano Il. Edigio 2017 ﬂ




AOPS9SISOITPAOOOSOTOEOOODOYROIIYDPDIOOIIORIPOTOPOIITODOYDPODISYDODODODYDODODPS

ANAIS - 1l SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAl | 2017

CONSIDERACOES FINAIS

O tratamenio de hemodidlise gera inimeras transformagdes no modo de viver das
pessoas com doenga renal crimica e exige uma adaptagiio para uma nova rotina € cuidados
que precisam ser seguidos rigorosamente. A dependéncia de uma magquina dialitica para
sobreviver contribui para um sentimento de vulnerabilidade ¢ pesar. I comum no inigio do
tratamento as pessoas ndo acettarem a doenga, ¢ achar que ja estio em processo de morte,
deste modo tendem a se afastar das relagbes pessoais, ¢ se sentem limitados a desenvolver
atividades cotidhanas, como o trabalhe e lazer,

Mo decorrer do tratamento, passam a entender melhor o problema que vivenciam,
no entanto enfrentam uma dualidade de sentimentos, por um [ado a vontade de nfo estd
fazendo o tratamento de hemodialise, por oulro a aceilaglio, por perceber que as opgdes de
terapias renas substitutivas sdo limitadas,

A enfermeira ¢ a trabalhadora que permancce por maior tempo nos servigos de
hemodialise, e por esta aproximagdo, tem possibilidades de desenvolver uma acio
terapéutica para além da assisténcia biomédica. Tal aproximagio permite a enfermeirs
identificar as caracteristicas comportamentas destes usudrios ¢ desenvolver planos de agio
que considerem a peculiandade de cada um, Dentre os cuidados da enfermeira para a satde
mental das pessoas em tratamento de heémodidhise, destaca-se: acolhimento, escuta
qualificada, integracio da familia no processo terapéutico, educagiio em saade

A intersgdo vssano — profissional permite criar vinculos e confianga, contribuindo
para wm ambiente de wm servigo que funcione como um Processo terapéutico para a
regulagio hemodindmica @ espago para as relagies socims,
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RESUMOD

0 presente trabalhe discorrerd soboe o imponincia &6 autocuddade diante do wudne portador de Dinbetes
Mellias tipe 2. Como obetive di analisar as dificuklades encontradas pelo portador desta doera, na adesiio
no auviocmdado A metodologn wtifeada fon o pesquesa bibliogratica, onde a wertificagiio das fomes se dew
por meid de pesqusa em bases de dados dn Bibliotecn Verhml em Saide - BYS ¢ monualments o liveos Os
resnliados deste estudo  evidenciarnm  as  dificubdades enmfrongadns pelos soonos pame aderirern ao
autocundade, onde cste apresents alternativas docersificadss capazes de implementar oa servigos de apoio sos
ponadisres dests doenga cadivica, alravis de ogles sducatnas & envolvimenos dos mesmos em todas as ethpps
da construgio do saber. Diante disso, sabemos que o controle eficaz destn patolopia fortnleces o resalutivadade
i assisiéneia, reduwando & conplicagtes ¢ pnphande a qualidade de vuda dos usisiroes

Pulayras-chave: disbetes tipo 2, auto codado, tratamerio

INTRODUCAD

O Diabetes Mellitny configura-se hoje como uma epidemia muondial. E, 1350 deverd
ser encarado como um grande desafio para os sistemas de saide de todo o mundo, Atrelado
4 est¢ problema de saude pabica vem o envelhecimento da populagio, a urbanizagdo
crescente e a adoglo de estlos de vida pouco sauddveis como sedentarismo, dieta
inadequada ¢ obesadade, configurando como os grandes vildes pelo aumento da incidéncia
¢ prevaléncia do diabetes em todo o mundo (BRASIL, 2006)

Segundo o Ministéno da Sande (2001), o Diabetes Mellitus € uma sindrome de
etiologia malupla decorrente da falia de insulina e/ou da incapacidade desta de exercer
adequadamente suas aghes no orgamsmo. Sendo assim, as conseqivdncias do Diabetes, a
longo prazo, pode incluir disfungéio ¢ faléncia de vanos orgios, especialmente nins, olhos,

COTAGAD ¢ VASDS SANgUiNcos,
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Dhante disso, a realizagdo deste estudo tem como grande queshionamento; quals os enlraves
encontrados pelo portador de Diabetes Mellinus tipo 11 na adesiio ao autocuidado?

Para Organizagdo Pan-Americana de Sande (OPAS, 2003), cerca de 177 milhdes de
pessoas sofrem de diabetes no mundo e esse indice deverd dobrar em 2030, Estima-se que
no Brasil, em 2025, possam existir cerca de |1 milhdes de diabéticos. E mas, 46,5% dos
pacientes em um estudo sobre prevaléncia em diabetes apontou um desconhecimento deste
diagnistico, culmmando como um dos pnncipms fatores de msco as  doengas
cardiovasculares que é a prncipal causa de morbimortalidade da populagio brasileira
(BRASIL, 2001).

Estes dados nos deixa sensibilizados o quanto € necessario trabalhar a popelagfio de
diabéticos para o controle da doenga e prevenglo das complicagdes, uma vez que a
Sociedade Brasileira de Miabéticos (2007}, faz-nos refletir quanio ao aumento do nimero
de individuos diabéticos devido ao crescmento ¢ ao emvelhecimento populacional,
consequentemente, mator sobrevida do paciente com tal problema cardiovascular,

E nessa perspectiva de melhoria da qualidade de vida que a Estratégia de Saide da
Familia — ESF veio como um modelo de atengiio 4 sadde que visa atender o usuinio na sua
titegrahidade, pressupondo a sadde como um direto a cidadama que € expressa em
melhores condigdes de vida, Dessa forma, a abordagem dos grupos na ESF buscam criar
ambientes de discussio capazes de sanar diwidas quanto & patologia que sio avometidos ¢
buscar meios de prevengdo &s demais complicagtes ( SCHIMITHETAL, 2004).

Sendo aseim, esta produglo tem como proposito mator analisar as dificuldades
encontradas pelo portador de Diabetes Mellitus tipo [1, na adesdo ao autocuidado,

A motivagEo para o desenvolvimento desie estudo for  acreditar que o
desenvolvimento de agoes de promogdio a saude, através de uma equipe mulbprofissional,
possibilita a equipe responsavel pelo cuidado dosusudrios portadores do Diabetes Mellims
ipa 2, estabelecer vinculos de confianga com o8 mesmos, de forma a viabilizar o co-
responsabthzagio dos pacientes no cuidado com a sua saide e, dessa forma, minimizar os
danos, complicaghes da  doenca. através da adeso dos mesmos a0 tratamento

medicamentoso, nutricional, fisico & social.
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METODOLOGIA

Para construgdo do presente estudo, foi ferta uma pesquisa bibliografica relacionada
4 tematica em estudo, publicada nos alitmos doze anos. A dentificagio das fontes
bibliograficas se¢ deu por meio de pesguisa em bases de dados da Biblioteca Virtual em
Saide - BVS e manualmente a livros, culminando coma localizagdo e oblengdo do
material bibliogrifico utilizades na elaboragiio do arhigo. A leitura do matenal se deu
deforma exploratoria seguida de uma leitura seletiva e, posteriormente, uma leitura
analitica, ou seja.uma leitura integral dos textos sclecionados, identificagdo  das deias
mais importantes, hierarquizando-as e sintetizando-as, levando-se em consideragio os
agpectos mais explorados pelos auto resseleciomados com relagdo 4 adesdo ao iratamento
do diabetes em todas 85 suas nuances, ou sgja, aspectos objetivos ¢ subjetivos, que tinham
relagio com o processo de adesdo. Em segmda foi feita a leitura interpretativa e
selecionados os prnncipais aspectos relacionados & adeslo ao tratamento do diabetes
segundo a visdo dos autores, conferindo o significado mais amplo aos resuliados. obtidos

coma lettura analitica.

ATENCADO PRIMARIA EM SAUDE F ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

Muitas 80 as evidéncias que nos permite acreditar na atengdo primdria & sadde,
pois além da sua trachcional fungio de resolver mais de 90% dos problemas de saide mais
comuns, desempenha a funglo dé coordenagio do sistema de sadde, cabendo & esta
mntegrar verficalmente os servigos que. normalmente, sdo ofentados, de forma frapmentada,
peloz sistemas de sadde convencionais (ALMEIDA et al_, 2011).

E mais, segundo Mendes (2007), os sistemas de saude que sfo onentados pela
atengdo primana a saude possuem muitos pontos positivos, que sdo: organizam-se a partir
das necessidades de sande da populagio, sio mais efetivos por enfrentar 8 sitnagio
epidemiologica de hegemonia das condigbes eronicas e por impactar significativamente os
niveis de saide da populagdo, mais eficientes porque apresentam menores custos e
reduzem procedimentos mas caros. mais equitativos porque discriminam positivamente

grupos e regides mais pobres e diminuem o gasto do bolso das pessoas e familias; e de
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maior gqualidade porque colocam énfase na promogdo da sande e na prevengio das doengas
e porque ofertam teenologias mais seguras,

Sepundo a Orgamizacio Pan-Amencana da Saade (OPAS, 2013), o diabetes & uma
das doengas cromcas de maor impacto nos gastos com sande, pois quando mal controlado,
traz complicagdes macro e microvascnlares graves, Que oneram os servigos de sande. Além
disso, cansa em tomo de 5% de todas as mories globais por ano, sendo gue 30% das
pessoas que vivem com diabetes estio em paizes de baixo ou médio desenvolvimento.
Porém, o que nos fortalece a refletir melhor € saber que as mortes por diabetes aumentardo

em mais de 50% nos proxamos 10 anos se medidas urgentes ndo forém lomadas,

() diabetes & uma das mms significativas doengas cronicas em nosso meio, onde
gstas fguram como principal causa de mortalidade ¢ meapacidade no mundo, responssvel
por 5% dos 56,5 milhdes de obitos anuais. Gradativamente, o problema afeta as
populagdes dos paises desenvolvidos ¢ em desenvolvimento, sendo 1550 tudo reflexo das
erandes mudangas no estilo de vida, adotado pelas pessoas do mundo inteiro, sobrefudo
nos hibitos alimentares, tabagsmo e niveis de atividade fisica (OPAS, 2003)

As doengas cardiovasculares constituem a principal causa de morbimortalidade na
populagio brasilewra, sendo que a lupertensdo anenial e o diabetes Mellifus  representam
dois dos principais fatores de nisco, contnbuindo decisivamente para 0 agravamento deste
cenfrio, em nivel nacional (BRASIL, 20013,

Sepundo a Orgamzagio Pan-Americana de Saide (OPAS, 2003), cerca de 177
milhdes de pessoas sofrem de diabetes no mundo ¢ esse indice devera dobrar em 2030,
Estima-se que no Brasil, em 2025, possam exishir eerca de 11 milhdes de diabéticos. Os
dados do estudo multicéntnco sobre prevaléncia em  diabetes revelon o alto
desconhecimento da doenga, em que 46,5% dos diagnosticados desconheciam o fato de ser
portador de diabetes (BRASIL, 2001).

Além disso, estudo realizado pela OMS mostron que o8 cuslos govermnamentais de
atengdo ao DM vanam de 2,5% a 15% dos orgamentos anuais de Satde; e o3 custos de

produgdo perdidos podem exceder, em até cinco vezes, 03 custos diretos de atengdfio a satde
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2003, apud BRASIL, 2013),
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Com o envelhecmmentoe do paciente diabético existem alguns problemas que podem
afetar o tratamento, como o envelhecimenio cerebral, reducho dos hormdmos contra
regulatorios (catecolaminas e cortisol), reduglo do pglicogémio hepitico, catarata,
enfermidades cardiovasculares ¢ redugio do potencial de sobrevida. No entanto, os
prncipios bdasicos do tratamento no paciente idoso (acima de 65 anos de idade), nfio
diferem daqueles estabelecidos aos individuos diabéticos mais jovens, incluindo os
criténos no diagndstico, na classificacdo e nas metas de controle metabolico (glicémico e
hpidico) ¢ outros, como a pressdo artenal @ a massa corparea (SBD, 2007),

Tanto o Ministéno da Sabde quanto o Programa de Controle do Diabetes possuem
wm ponto ém comum que & promover a formagdo ¢ o aperfeicoamento de profissionals que
atuam na rede de atengdo basica, de mode a estimular ¢ apnmorar o desenvolvimento de
aghes ¢ atividades de apoio e realizagiio do auto cuidado pelo porador de diahetes
(BRASIL,2007),

Nesse sentido, deve ser encormjada a participagdo frequente dos pacientes
diabéticos em grupos de apow, pois esta agdo ajuda o pecente ¢ a famiba no
enfrentamento das alteragpdes no eshlo de vida que acontecem com o micio do diabetes e
suns compheagtes, além de comparfilhar informagdes ¢ expenéncias valiosas com outros
portadores. Sendo assim, é preciso fortalecer o processo de educagdo permanente para que
tenha impacto na pritica de cads profissonal ¢ capacita-lo a executar agdes com a
finalidade de desenvolver autonomia do cliente diabético para o autecuidado, construgio
de habilidades e desenvolvimento de atitudes que conduzam este portador & continua
melhona do controle sobre a doenga, alcangando o progressivo aumento da quahidade de
vida ¢ a redugio das complicagdes do Diabetes Mellitus (BRASIL, 2013).

Sepundo a teona de Orem (2001) sobre o autocuidado. esta constitul na esséncia da
teoria geral da enfermagem e identifica cineo métodos de ajuda, a saber: Agir ou fazer para
o outro, gular o outro, apoiar o outro; proporcionar wm ambienle que promova o
desenvolvimento pessoal, quanto a tomar-se capaz de satisfazer demandas futuras ou atuais
de agio e ensinar o outro

ameltzer ¢ Bare (2003 ) trabalham a promogdo da sadde através de cuidados basicos
junto 4 populagdo, ensinando o autocuidado aos wsudrios e destacando a adesfio ao

vol., 11, An 1. Edigho 2017 n



ANAIS - Il SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAI | 2017

tratamenio como a meta mais importante do condado que estes devern dominar. As
condutas a serem tomadas pelo profissional de enfermagem sfio valiosas na promogio de
habilidades de controle do autocuidado como se segue; 1. Abordar qualquer forma
subjacente, como: déficit de conhecimento, déficit de autocmdado, doenga que possam
interferir no controle do diabetes, 2. Simplificar 0 esquema de tratamento, caso seja de
dificil execugdo pelo paciente; 3. Estabelecer um plane especifico ou acordo com o
paciente, com metas simples ¢ mensurdveis; 4. Fomecer o reforgo positive dos
comportamentos de autocuidado realizados em lugar de focalizar os comportamentos que
foram negligenciados, 5. Ajudar o paciente a identificar os fatores de motivagio pessoal
em lugar de focalizar o desejo do profissional de sande e 6 Encorajar o paciente a
perseguir metas de vida e interesse em desencorajar um enfoque indevido sobre o diabetes.

Diante das vivéncias na Unidade Basica de Saide da Familia — UBSF, sabe-se da
grande mmportinea do acompanhamento em grapo que esta sendo focado neste trabalho,
mas o atendimento individual permite conhecer o cliente, seus habitos de vida, suas
praticas de autocwmdado ¢ a melhor forma de estabelecer o processo educativo, além de
estabelecer um  vinculo entre o profissional e o usudnio, importantes facilitadores desie

PIOCESS0,

Dhante disso € que passamos a enlender que a consulta de enfermagem permite uma
relagdo mas pridxima com o chente, que se sente valonzado e importante. Além disso,
considera-se a consulta de enfermagem na ocasio convenienie pam a realizagio da
pratica educativa, uma vez que 0% profissionas de enfermagem sio capazes de mstigar a
pratica do autocuidado nesses clientes utihizando ferramentas como o processo de
enfermagem( SILV A, 1998).

Um aspecto importante a ser observado ma pratica educativa @ o respeito 4
autonomia do individuo, peis, mais do que transferir conhecimentos, o educador deve abeir
espago para que seu publico construa suas proprias perspectivas. Para gue 1350 ocorra no
processo de educagd®o em saude, os profissionais de saide devem conhecer os elientes, suas
perspectivas, 56us ENSEI0S, Pare que possam gwar o processo de forma a sahsfazer 45 suas
necessidades (FREIRE, 1996)
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Toma-se indispensivel uma rede de apoio concisa para desenvolver atividades
atraves de grupos lerapéuticos para trabalhar um plano alimentar, estimular a participagio
ativa de todos, sanando dividas e frocando expeniéncias diante dos diversos saberss A
técnica de grupos terapéuticos permite o comparblhamento de iformagdes com outras
pessoas e a troca das experiéncias vivenciadas com a doenga. Esse intercimbio de saberes
contriban para a masor adesio da pessoa ao tratamento, j4 que possibilita o apoo motuo dos
parhicipantes { TORRES, 2003),

RESULTADOS E DISCUSSAQ

Percebe-se que a Estratema de Sande da Familia - ESF apresenta grande potencial
para o enfrentamento da [dabetes atualmente no Brasil. Esia Estratégia visa 3
reorganizagio da atenglio basica & sadde, devendo estar centrada na familia ¢ na promogio
da qualidade de wida As agdes propostas pelo ESF vdo desde a termitonalizagio,
atendimento ambulatonal com a realizagdo de consultas e outros procedimentos alé a
proposigio de visitas domiciliares, educagio em salde, vigilincia epidemioldgca, entre
outras(VIEIRA-SANTOS et al., 2008),

Comao este trabalho de construgdo da saide € estruturado e centrada na pessoa é de
fundamental importincia manter-s¢ uma comunicagho eficaz e um relacionamento
interpessoal, proporcionando um ambiente acolbedor propicio a mdividuahzagdo de
cuidados, permitindo um profundo conhecimento sobre 0s padnies de vida habituasis,
associade ao incremento dos resultados positivos (FONSECA et al |, 2012),

O planc de cuwidados desenvolvido pelos profissionais de sande a pessoa diabética,
deve msen-los em todas as fases do processo educacional, pois para assumir a
responsabnlidade do papel terapéutico, ou sudrio preciza domimar conhecimentos e
desenvolver habilidades que o instrumentalizem para o autocuidado. Para tanto, precisa ler

clarezn acerca daguile que necessita, valorizn e deseja obter em sus vidasi ROCHA et al .
2009

Segundo Penna e Pinho (2002), uma outra atividade indispensivel frente ao
trabalho de amocomdado & a téeniea de grupos operativos que permite o compartilhamento
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e informagdes com outras pessoas ¢ a troca das experiéncias vivenciadas com a doenga.
B, Tomre ef af, (2003) enfatiza que esse intercimbio de saberes contribui para a maior
adesdo da pessoa ao tratamento, ja que possibilita o apoio mituo dos participantes.

Um aspecto imporiante a ser observado na pritica educativa ¢ o respeilo 4
autonomia do individuo, pois, mais do que transfenr conhecimentos, o educador deve abnr
espago para que seu pablico construa suas proprias perspectivas (FREIRE, 1996), Para que
1580 ocorra no processo de educacio em sande, os profissionais de saide devem conhecer
o8 clienles, suas perspectivas seus anseios, para que possam guiar o processo de forma a
satisfarer 4% suas necessidades{Penna e Pinho, 2002),

E a partir de uma assisténcia qualificada que esperamos um maior conhecimento
relatado pelos diabéticos frente aos hibitos de vida sauddveis, fazendo com que os valores
glicémicos dos mesmos permanegam cm patamares aceitiveis pela Sociedade Brasileira de
Dhabetes,

CONSIDERACOES FINAIS

Por toda discussio no decorrer do trabalho ¢, de acordo com a Sociedade Brasileira
de Diabetes (2007), a terapia nutricional, baseada na orentagdo e no estabelecimento de
um plane ahmentar individualizado, associada & peitica de exercicio fisico o
consideradas terapias de primeira escolha para o controle do DM, e, scus beneficios tém
sido evidenciados na literatura. No entanto, percebemos também que é um grande desafio
nfio 50 para os portadores desta doenga a adesiio a esses componentes do tratamento, mas
também para o3 trabalhadores da satde por estarem realizando um trabalho diferenciado.

Espera-se a partir desta produgio que os leitores interessados em trabalhar com os
portadores de Diabetes Mellinus  tipo 11, sejam sensibilizados quanto & importincia do
autocmdado para melhona da qualidade de vida dos usudrios, reducio dos custos frente aos
cuidados com estes clientes, bem como minimizar as possiveis complicagdes a partir dos

conhecmmentos adgquiridos.
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E, a partir da construgdo de conhecimentos dos trabalhadores, espera-se um
trabalho mais humano e transformador da realidade, capaz de colaborar com evelugdo do
sisterna de sadde, sobretudo, com a atengdo pnména como ordenadora do cuidado.
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RESUNCO

Considern-zc que o ma posturn. podera estar dirctmmente redacionada com os técnicos de enfermagem, visto
gque estes, om suss atividades didriss, enconirar-de inbimamernte lgados sos  pecsenies, realizmnpdo
procedimentos como curativos, banho no beio, movimentagio de pacientes. Atividades estas que, se ndo
mpacsados, podem levar os mesmos o ubbzorem de posturas inadequadas em vitede da sobrecarga,
precsando de um ritme acelerado para cumprr suns atriogdes. Os obgetivos desta pesquisa Foram:
descrever mi poafura, decorfer sobre 8 posturd adequads, defing 0y fungdes do tenpco de enfirmagem na
mamipulcie do pacente, comprecnder e descrever ok problemas ostepmsculares & oonhecer o suss
medidas preventivas, A andlme & pesquisa for de cariter Wbliogrifico, basica, expleativ & com abordagem
quakimtiva. Miante disso, percebeu-se que 8 mi postura & a grande responsavel pelo elevado mdice de
afastnmento dos tenicos de enfermagem das abvidades mbarais por problesss asteomuscalares.

Pidavras-chave: M postura, Problemns esteomsculores; Teonioos de Enfermagem

INTRODUCAO

(k% problemas osteomusculares estio diretamente relacionados com a postura
adotada pelo ser humano, que pode ser defimda como a organizagio do sepmentos
corporais que cada mdividuo faz, para garantir equilibrio entre misculos e o0ss0s com
capacidade para proteger as demais estruturas do corpe humano de traumatismos e
promover coordenagdo para as diversas necessidades de movimento, Para ser considerada
normal, deve haver auséncia de forpas assimétnicas sobre o8 sepmentos corporais e,
conseglentemente, inexisténcia de dor (FALCAO, MARINHO E SA, 2007). E ainda, o
uso incorreto das estruturas

corporais leva 93% da populagio mundial a apresentar algum tipo de desvio
postural em virtude das lesdes biomecanicas.
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Dhante desses numeros alarmantes surmu & nquetagdo de aprofundar neste
assmio, passando a observar o aumente gradativo e freqiente de pacienies com o
diagnostico de Lesdo por Esforgo Repetiive - LER e Dastirbios Osteomusculares
Relacionados a0 Trabalho — DORT na drea hospitalar, o que nos leva s discussies a
respetto do guadro de téemicos de enfermagem, que ainda ¢ insuficiente 4 quanbdade de
pacientes que fica sob a responsabilidade destes profissionais. Diante disso, advém uma
sobrecarga de trabalho sobre 0s mesmos, dificultando o desenvolvimento das tarefas em
tempa habil e, forgando os 1éenicos a adotarem um sistema commido para realizarem suas
fungdes. E, € no decorrer desse sistema, que se percebe a pouca importincia dispensada 4
postura adequada na manipulagdo dos pacientes, sendo fregilentes as queixas de
profiszsionais com dores osteomusculares, favorecendo um elevado niimero de absentcismo
na institmgdo.

Os problemas supracitados nos levam a enveredar pelo campo social e refletir sobre
a5 condigdes vivenoiadas por estes profissionais ao serem afastados das suas fungdes em
virtude do diagnostico da LER/DORT, ficando o mesmos deprimidos, angustiados,
sentindo-se inferiores, impotentes, onde muitos mciam o uso de uma gama  de
medicamentos didgrios, que muitas vezes nbo 1ém o resultado esperado e vio & procura de
exaustivos iratamentos, culminando com longos periodos de afastamentos do trabalho
(BARBOSA, 2007),

Amda segundo Barbosa (2007), a orgamizagio do trabalho interfere na vida do
trabalhador, assim como o tempo gue este trabalhador passa no ambiente de trabalho, pois
quanto malor a jormada, menor serd o tempo possivel para o convivio familiar ¢ quanto
maior o cansago, mais serd afetada a qualidade do relacionamento do trabalhador com seus
familiares. Pois, como i vimos, a imiabilidade e o desfinimo prejudicam os contatos
InfErpessoals,

Levando-s¢ em consideragiio que @ ma postura acomeie um grande contingente de
profissionais, sobretudo, os téemcos de enfermagem, toma-se tho imporiante quanio
ndispensavel para o melo em que se atua e, certamente, esta expenéncia pode ser levada
para todo e qualguer ambiente de trabalho, buscando sempre implementar novas medidas
capazes de atunr na prevengio de patologias que tomam o ser vital um alguém incapaz de
produzir, valendo ressaltar que a promogdo em sadde do trabalhador nem esta esgotada
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teoncamente nem deixa de surpreender pela forma como modifica a vida dos trabalhadores
acometidos.

Neste senhido, esla pesquisa teve por objetive: descrever ma postura; discorrer
sobre a postura adequada; definit as fungdes do téenico de enfermagem na manipulagio do
paciente, compreender problemas osteomusculares; descrever o5  problemas
osteomusculares mais freqlientes, conhecer as medidas preventivas para os problemas

osteomusculanes.
METODOLOGIA

Sendo esta pesquisa de cardter bibliografico, basica, explicativa ¢ com abordagem
qualitativa, propde-se a analisar a ma postura dos téemcos de enfermagem na mampulagdo
dos pacientes enguanto motivadora de problemas cstecmuscalares.

A egscolha da tecmica de revisdo sistematica for selecionada na perspectiva de se
criar resumos do que ja foi publicado sobre um ema ¢ se oblém uma visio da conclusdo
geral de muwios autores especializados, na certeza de que os achados decorrentes desse L
de estudo podem trazer contribuigdes substanciais a divulgagiio do conhecimento acerca do
adoecimento laboral dos profissionais da enfermagem.

A realizagdo da buses dos conhecimentos literdnos a respeito do tema for via on-
fine com base de dados nacionais no perfodo de dezembro de 2009 a janciro de 2010,
sendo pesquisadas as seguintes bases de dados: Lifacs ¢ Sciefln,

A busca das amostras for conshtuida obedecendo aos seguintes enténos:

- periddicos nacionms e micmacionais, publicados em portugués, no periodo
de 1996 a 2008;

- arhigos mdexados pelos segumtes termos: “mia  postur équipe
enfermagem™, “ergoncmia equipe enfermagem™, “LERDORT equipe
enfermagem”

Deu-s2 o micto da busca atruvés da base de dados Scielo (Scientific Electromic
Library Cnling - Bibhoteca Cienfifica Eletromica em Linha). Foram utilizadas as seguintes
palavras-chave: LER, DORT, enfermagem, onde foram encontradas cinco publicagdes
lavoravers ao trabalho desenvolvido.
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WNa Lilacs (Literatura Latmo-americana e do Caribe em Ciéneias da Saide), que
regstra a literatura técmeo-cientifica em saide produzida por autores latino-americanos ¢
do Canbe, foram localizadas cinco publicagdes pertinentes a0 tema desenvolvido,

Além destes sites encontrados for utlizado também um manual do Mimsténo da
Saide, diretamente relacionado com a Saude do Trabalhador que favoreceu o
ennquecimento do trabalho (BRASIL, 2001)

Encerrou-se a pesquisa com uma amostra final constituida por 09 (nove) artiges ¢
01 {um } manual do Ministéno da Saide (BRASIL, 2001), que preenchiam os critérios de
inclusdo ¢ 01 (uma) tese de mestrado { VEIGA, 2007). Assim, a andlise dos conteddos for
realizada a partir dos artigos e do manual locahzados.,

Este trabalho insere-se nesse contexto, na perspectiva de estimular o8 gestores na
introdugdo de priticas de lazer hospitalar, que visem o controle deste problema com base
em intervengies preveniivas e'on lerapéuticas,

FROFISSIONALS DE ENFERMAGEM E A POSTURA ADEQUADA

Considerando que a mé postura ¢ uma falla de relacionamento das vinas parics
corporais, a qual mdue um aumento de sobrecarga as estruturas de suporte, podendo
resultar em algia vertebral, (FALCAQ, 2007) que @ a forma mais comum de distirbios
musculoesgueléticos relacionados o trabalhe, resultando em custos substancias para a
sociedade (RADOVANOVIC, 2002).

Acredita-se que a utilizagdo de recursos teenologicos, melhona dos espagos fisicos,
diminuigio da carga de trabalho, ampliagio do quadro de pessoal, formagio ¢ treinamento
g0 alpuns dos mens que podenam ser utilizadoes para se obter uma postura adequada no
trabalho com a melhona da mecénica corporal pelos trabalhadores de enfermagem, j& que
63,6% destes trabalhadores se afastam do servigo por problemas ligados ao sistema
musculo esquelético. (ZANON & MARZIALE, 2000,

Este indice de afastamento estd diretamente relacionado com as fungles dos
técnicos de enfermagem, sendo estas de cariter predominantemente assistencial, uma vez
que estes profissionais realizam desde tarefas simples como cuidados higiénicos até tarefas
de maor complexidade como o atendimento de pacientes em estado grave, assisiéncia ds
urgencias ¢ admimistragio de medicamentos. (CARVALHO e MARZIALE, 19938),
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Além disso, sabe-se que os trabalhadores da equipe de enfermagem possuem uma
ocorréncia elevada de dor lombar, quando comparados a outros. grupos de profissionais
(RADOVANOVIC, 2002).

E, 1550 se toma facilmente compreensivel quando se avalia os fatores de risco @
sitde ¢ seguranga dos trabalhadores, que direta ou indiretamente s¢ encontram
relacionados ao trabalho aos quais os profissionais da enfermagem estio expostos, a saber
utilizagio de equipamentos, maquinas ¢ mobilidno inadequados, levando a posturas e
postgdes incorretas; locars adaptados com mas condigdes de iluminagio, ventilagdo e de
conforto para os trabalhadores, trabalho em tumos ¢ notumo;, monotonia ow ritmo de
trabalho excessivo, exigénemas de produtividade, relages de trabalho autoritanas, falhas no
treinamento ¢ supervisdo dos trabalhadores, (BRASIL, 2001).

Segundo Radovanowvie (2002), os fatores de risco para os trabalhadores, aumentam
devido 4 falta de treinamento para o uso de equpamentos, téenicas ¢ praticas improprias de
levantamento ¢ a msatisfagio no trabalho, que contnbuem para uma postura madequada ¢,
conseqiientemente, 4 dor lombar

Deve-se considerar também que a falta de atividade fisica prejudica os misculos,
tormando-os flacidos ¢ diminuindo sua forga, o que pode cansar instabilidade na coluna ¢
encurtamento de suas estruturas (FALCAO, MARINHO ¢ SA, 2007),

Segundo o Mimisténio da Sadde (BRASIL, 2001), as instituigbes fazem uso de
cstratémas de mtensificagio do trabalhoe e de controle excessivo dos trabalhadores, sem
levar em conia as caracteristicas individuais do trabalhador, of trages de personalidade ¢
sug histona de vida. Além do mais, quando os trabalthadores apresentam queixas de dor
osteomuscular sdo vistos pela empresa como “fracos” ou “simuladores”, fazendo com que
taiz individuos persistam no trabalho e apenas se afastem quando apresentarem um elevado
grau de cronicidade, recidivancia e incapacidade. (HOEFEL et al, 2004)

Para tanto, diante desse processo de trabalho, aop qual esies trabalhadores esifio
submetidos, fica evidente a possimbdade de uma sobrecarga de trabalho exaustiva,
podendo comprometer a qualidade da postura adotada por esse grupo de profissionais,

Dessa foama, podemos entender melhor que as Lesdes por Esforgos Repetitivos
(LER) ou Distarbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT) sio os nomes
dados as afecgdes de misculos, tenddes, sindvias (revestimento das articulagdes), nervos,
faciais e ligamentos, isoladas ou combinadas, com ou sem degeneragio de tecidos, as quais
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atingem principalmente o5 membros supenores, rezidio escapular e pescogo (ROSA, et al.
2008},

E minda, segundo Rosa et al. (2008), essas doengas tormaram-se grandes problemas
ds instituigtes de sadde dos dltimos anos, ja que, a partir da década de 1980, passaram a ser
a mais freqilente causa de afastamento do trabalho no munda.

Zanon ¢ Marmale (2000) consttaram que a atividade de movimentagdo de
pacientes acamados ¢ a mais desgastante do ponto de vista fisico, sobrétudo, devido as
posturas corporals assumidas pelos trabalhadores de enfermagem. Fsia afirmacio &
reforgada por Filho, Oliveira e Cardoso (2006), quando relatam que o ambiente hospitalar
possui procedimentos especificos do téenico de enfermagem, como na manipelagio de
pacientes, capares de oferecer nizcos a sande do trabalhador, bem como doengas no
decorrer da prestagho de assisténcia ao chiente.

Toma-se perceptivel, que dependendo do local de atuagio ¢ da fungdo que
desempenha, o trabalhador se torna, cada vez mas, prodisposto 808 NSCOS OCUPACIONMS,
vislo que a salde dos trabalhadores podera ser afetada dirctamente quando o5 nscos ndo
forem controlados, j4 que & smtomatologa das doencas, muitas vezes, ndo ¢ associada aos
comprometimentos da sus sande, que se mostra agravada pelo desconhecimento da relagio
satide-trabalbio-doenga (FILHO, OLIVEIRA ¢ CARDOSO, 2006)

RESULTADOS E DISCUSSOES

As Lesies por Esforgos Repetitivos (LER) ou Dasturbios Osteomusculares
Relacionados ao Trabalho (DORT) sdo as afecptes mas discutidas dentre os profissionais,
ja gue afetam as diversas partes do corpo, culminando na maiona das veres com o
afastamento destes membros da sua equipe, com prejuizos, mas especificamente, para o
profissional, a equpe ¢ a inshtuigao

Sabe-se que 2 inadequagio dos mobildanios € espagos associados a ndo utilizagio da
boa postura pelos trabalhadores de enfermagem tem sido responsivels por imjurias
misculo-esqueléticas e perda de tempo de serago. (ZANON ¢ MARZIALE, 2000),

Marmale ¢ Carvalho (1998, em estudo numa unidade de internagio de um hospital

em S0 Paulo, consideraram vidvel a adogio de um principio de medidas médias parma
Vel Ano L. Ediclo 2017 H
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RESUMO

O presente armigo aborda as partcolaridades existentes na relagdo entre miie ¢ filha, com o olyenve de
compreender os ofeitos paiquices dessa refagiio e suns imphosgies na conatstuigio do ferminilidade. Levando
em conta & afirmagdo lcamana de que o redagio entre mie @ filha & devastadors na asioria dos cases; o
hrpddtesia nortendor desse artigo aponta que a devastagio ¢ uma decorméncia natural da faltn de simbolizagcio
do sexn femmino. Assm, 8 devastagio, decoerenie desss mexisténcia e, poramio, presenie ta vidn das
mulheres, terming por une mie ¢ fifha pume relacio confliuosa & ambigus, na qual ambas se veem disnte de
uma mesma condigio, engquanto mulheres, fronie i asénco estrutmal de um sigmilicante que represente 2
mulher no paigusme homano

Paluvras-chuve: Mie Filha Mulber Ldgxa Falica Femdpilidade Devastagio

INTRODUCAO

Este artigo & fruto de reflexdes surpidas a partir de uma pratica clinica com
mulheres e de estudos sobre a peculiar relagio que se estabelece entre mie e filha. Através
da escuta do sofrimento de mulberes ¢ adolescentes acerca de wma dificl relagio
vivenciada com sups miies foi percebido que uma de suas principad queixas estava
relacionada & dificuldade ou impossibilidade que essas mulheres tinham em corresponder
a0 gue era almejado por suas mies.

Um aspecto que s¢ destasou foi a necessidade que essas mies tmham de que seus
desejos, anseios, ou opinides fossem ndo 0 reconhecidos, como adotados por suas filhas,
as quais, em contrapartida, encontravam prande dificuldade em lhidar, barrar, ou sc
posicionar diante do que era esperado por suas mies. Nessa relagdo existia de um lado uma
mie buscando certo tipo de afirmagio ¢ do outro uma filha que, de alguma forma, tentava
se situar frente a esse desejo materno que muitias vezes se confundia, se tormava mais forte,

ou até anulava o seu proprio desejo.
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Diante dessas primeiras observagoes clinicas, algumas questdes puderam ser
fermuladas, Primeiramente acerca da existéncia de especificidades que seriam propnas da
relagho entre mée e filha, na medida em que muitas dessas mies, gue também tinham
filhos, ndo estabeleciam com eles relaghes tdo conflituosas ¢ ambignas como as
gstabelecidas com suas filhas. Outra questio importante a ser levantada diz respeito a
demanda materna, mais precisamente em que ela consiste e porque para a fitha ¢ 130 dificil

lidar o até mesmo & desancular dessa demanda

Sobre esss dificuldade enfremada pela filha, frente no desgyo materno, podemos
constatar através da clinica que, na maiona dos casos, essa relaglo, que @ construida até a
adolescéncia, dificilmente permite uma diferenciagio entre mde e filha, Existe para filha
certa dificuldade em estabelecer uma identidade feminina distinta da mée Alguns autores
como Freud (1932), Andre (2011) ¢ Drummond (2011) abordam essa questio ¢
MEncionam gue a menina vivencia uma ambigua necessidade de estar a0 mesmo tempo
prosima e distante de sua mie. Assim, essa relagdo, ao mesmo lempo ém queé & necessaria
¢ importante, também pode se tornar dificil ¢ pengosa para a memna. O trabalho clinico e
o estudo da teoria lacaniana no campo da sexualidade femining mostram que & mening
encontra matores dificuldades, quando comparada a0 menino. para lidar com situagio,

Ccomo s¢ a relacAo com a mae acarrelasse para ela manores estragos,

Quanto ao lermo estragoe, ele ¢ wihzado por Lacan (1970), em um primeiro
momento, para caractenzar as consequéncias decommentes dos pnmeiros contatos da crianga
com o desgjo matermo. Posteriormente, Lacan (1972) utihza o termo devastagio para
caracterizar, na maiona dos casos, a relagio da menina com a mde, de quem ela espera
receber, engquanto mulher, mais subsidios que do pm. Os termos estrago e devastagdo,
utihizados por Lacian, podem ser relacionados ao termo catastrofe empregado por Frend
{1931), quando este sssinala os impactos de relagio pnmordial entre mde ¢ filha na
constituigdo da feminihdade.

Messe progesso, de construgdo da identidade femiming, toma-se neccssirio
compreender como esse processo ocorre ao longo do desenvolvimento psiquico da menina,
a partir da sua relagdo com as fipuras parentms, dentro do nocleo tamihar, para depoms
compreendermos as manifestagtes dessas vivéncias na relagio que mulher vai estabelecer

com os ideais femiminos I.'I'H?]'dl_}s pc_la El:lﬂEdﬂdﬂ _
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Tomando como referéncia a psicandlise de Sigmund Freud. retomada por Jacques
Lacan, vemos a inportdncia da figura matema ¢ as pecubandades dessa relagio na
constituigho da feminilidade na menina. A partir dessa constataghio, o objetivo desse artigo
¢ apresentar as elaboragdes freudianas sobre o desenvolvimento psiquico da mulher.
apontando os esclarecimentos trazidos por Lacan acerca da feminilidade e da importincia
da figura matema nesse processo, Dentro desse contexto, a hipotese noreadora aponta que
a devastagho presente na relagdo que se constrdd entre mée ¢ flha @ uma decorréncia
natural da falta de simbolizagio do sexo faninino,

Cuanto & metodologia, esta consiste numa pesquisa bibliografica de cardter
exploratono, na qual serdo utilizados textos de Freud, Lacan ¢ de autores contemporaneos
da psicanilise que abordam as especificidades do desenvolvimento sexual femming e o8
efeitos dos complexos de Edipo e da castraglio no psiquismo da mulher, para que assim
seja possivel investigar alcangar o objetivo e investigar a hipotese noneadora desse anigo.

A FEMINILIDADE EM FREUD

Mas conferéncias “A Sexualidade Feminmina™ e “Femimbidade™, de 1931 e 1932,
respectivamente, Freud aprofunda suas investigagdes acerca do desenvolvimento femimno,
ressaltando principalmente a importincia, a intensidade e a longa duragldo da fase pré-
edipica & suus repercussdes no psiqusmo fermmno. O pré-édipe, formado a partir da
relagio primordial da menina com a mae, ganha nesse momento a relevincia merecida,
sendo tratado em articulagdo com a castragio e o Edipo durante a nsergdio da menina na
logica falica, Os conceitos de castragio, Ed.i]:m ¢ falo, por constituirem o cerne do
desenvolvimento sexual infantil, sdo estreitamente articulados por Freud, que no ano de
1923 inangura a tese de que no desenvolvimento de ambos 05 sexos o que prevalece é a

primazia do falo

Freud divide a sexualidade infantil em duas fases. pré-genital e genital, O que
marca a passagem de uma para 8 cutra tem relagio com o momento em qué a cnanga
compreende a diferenga anatdmica entre os sexos. Na fase pré-gemital a cnanga néo
percebe a diferenga entre um sexo e outro, s0 existe para cla a distingio entre posigbes

passivas @ alivas,
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A entrada na fase genital o0 ocorre a partir do complexo de castragio, o qual se
configura no momento em que a cnanga visualiza ¢ compreende a diferengs anatémica
entre o8 sexos  Dessa forma, ao invés de interpretar essa diferenga como a existéncia de
dois drgdos, o femmnino e o masculino, a crianga, de ambos os sexos, inferprela essa
diferenga como: ha seres que tém pémis ¢ seres que ndio lem péais, Por iss0 o que sc
Inscreve no psiquismo sio as conseqiéncias dessa diferenga. (FREUD, 1923)

Assim, por conta do complexo de castragdo, o drglo femimino aparece tanto para a
mening gquanto para o memmno, como algo irrevelado, mais precisamente como uma falta,
como se al tivesse que exastir algo que nfio existe ou que for retirado. E o péus, por sua
protuberdncia, por ser exterior ¢ facilmente wisivel, termina por ser o Gmico a s¢ mscrever
no inconsciente. Sobre a descoberta da diferenga sexoal feita pela eranga, Miller (2003,

p-15) comenta que “hi um hiato entre a observagdo ¢ as consequéncias que o sujeito
elabora”™.

Por esse caminho, Freud inaugura a ideia de que a sexunlidade ndo ¢ determimada
exclusivamente pela anatomia. Por iss0 a divisio entre seres masculines ¢ seres femininos
s¢ da a partir da maneira como cada sujeito se posiciona diante da lomea falica. A questdo
deixa de ser exclusivamente biologica, ter ou ndo ter o pénis, ¢ passa a ser simbalica, onde
ha algo que pode de fato ser perdido ou adquindo: o falo.

Asmim, foi necessirin o geninlidade de Freud parn reconbecer qus o apdss no
corpo hokigpco | ] & mmpstente quando se ot de define a sexoalidsde
hamann. A assunglo do sexo masculmo ou femimine mplca, para ambos os
seoins, i realelade o ser mierpreinds, o & et aspecio que as diferencos
sexuais anptdemess desempenham om papel fundsmenial quands nio bd ump
tendéncia patural boldgica gue farn do macho wm homem e da fémes wma
mulher. (FUENTES, 2012, p 99}

Um aspecto relevante & o fato de que antes da castragio az semelhangas entre
menmos € menmas 530 matores que as diferengas, pois ambos tomam a mie como
primeiro objeto de amor, através de uma hbido (nica: a masculina. Apds a castracio ha
uma diferenciagio entre eles, ou seja, a partir de uma sexualidade dnica surgem duss
posighes subjetivas diferenies: a feminina e a masculina. © menino abandona o Edipo,

retém o primewo objeto onginal e sua zoma erdgena, enquanto que 8 menina precisa

Vol. II, Ano Il. Edicio 2017



2299209000000 000092002000000000020209200000%00030000200000290

ANAIS - Il SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAI | 2017

abandonar & mie para tomar o pai como obpeto de amor ¢ a0 mesmo tempo realizar uma
mudanga de zona erogena principal: do clitoris para vagina, E a partir dessas diferencas,
relacionadas & mcidénoia do complexo de castragdo, que Frend passa a abordar as
especificidades do complexo de Edipo feminino, (FREUD, 1925)

A primeira particularidade observada por Freod (1931) acerca do desenvolvimento
feminino se refere & importdncia para a menina da fase pré-edipica. Ele percebe gue uma
intensa ligagdo com o pa termina por encobrir uma ipual, mtensa e exclusiva relagio
antenor com a mae, Por 1550, a relagio pnmordial com a mie apresenta longa duragdo ¢

muitas vezes a menina encontra dificuldades para realizar a mudanga em diregio-ao pan.

Intrigado com essas particularidades, Freud (1931) aprofunda sua investigagio
clinica. Uma importante questio que ele aborda se refere 4 entrada da menina no complexo
de Ed:pﬂ momento em que 8 cnanga se ligs a0 gentor do sexo oposto, a0 mesmo lempo
em que rmvaliza com o gemitor do mesmo sexo. Ocorre que a entrada da mening ¢ do
menino no Edipo acontece em momentos diferentes. Enguanto a incidéncia da castragiio
permite ao menino abandonar o Edipo ¢ suas relaghes primordiais, para a menina isso € o
que possibilita sua entrada no complexo Edipe. Ou seja, © gue acontece para um nio
aconlece para o oulro porque enquanto a castraglio permite 4o memno abandonar seus
objetos de amor pnmordiais ¢ se¢ veltar para objetos cxternos, para 4 memna nido ha

nenhum fendmeno parecido que possibilite o mesmo resultado,

Dessa forma a castmragde promove uma diferenciagdo sexual entre meminos e
meminas, o que permite que amhbos sipam caminhos distintos. Baseado nessa diferenciagio,
Freud (1931/32) aprofunda sua investgagdo sobre o desenvolvimento da memna. Ele
obsérva que as parbiculanidades desse desenvolvimento se¢ relacionam diretamente s
conséquéncias e aos efeitos do complexo de castragdo no psiguismo femining. Veremaos o
gue Drorme com 8 menina apos madénoma da castragio.

Dhante da visualizagao e da imediata compreensio da diferenca anatdmica existente
entre 05 $ex08, as meninas logo se sentem em desvantagem e “'se lomam vitimas da inveja
do pénis” (FREUD, 1932, p.125). Fato gue deixa cm seo psiquismo marcas permanentes
Solne izso Freud diz que a menina “alimenta por longe enpo o desejo de possuir algo

semelhante . mesmo gquando vé que de fato é alpo wreahizivel . a ideia persiste no
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inconsciente e conserva uma considerivel catexia de enerpa”™ (FREUD, 1932, p.125). E
nesse momento que 3 menina compreende a castraglio materna. A miie, até entdo amada ¢
ompotente, se revela para filha desprovida de péms. A filha, entdio, culpa a miie por sua
falta de pémis e nio a perdoa por i8-la feita desprovida desse drgio. Assim, a0 mesmo
fempo em que comega a depreciar ¢ sexo femimno, a memina procura de alguma forma
compensar sua fenda narcisica. Entdo, a inveja do pénis se instala e o caminho para o pa
estd aberto. E através dessa decepeio, em que o grande amor se transforma em odio ¢
hostilidade, que se torna possivel o afastamento entre mie e filha,

Mo entanto, esse afastamento € algo complexo e de dificl superagio, Por essa
razdo, Freud (1931), apesar apontar esse alastamento, também fiz guestio de ressaliar que
ele ndo ocorre completamente. O odio e a decepgio continuam a influenciar o psiguismo
da menina ¢ podem persistir por muitos anos, 1550 porgue uma parte desses sentimentos
consegue ser sublimada, enquanio a outra parie ndo sublimada fica no psiquismoe comoe um
resto, Segundo Andre (2010, p.223), a relagho da memna com a mde se configura como “a
histéria de uma separagio sempre adiada™.

Dessn maneira, o complexo de castragdo, além de promover certo afastamento,
tambeém possibilita outras repercussdes importantes. Freod (1931) menciona que diante da
castragio a mulher encontra trés saidas possiveis: A imibigho sexual, o complexo de
masculimdade e a feminihidade, sendo esta dltima considerada por Freud como a saida

normal para desenvolvimento femining,

MNa inibiglo sexual, a menina, que até entio se comperava de forma masculina,
oblendo prazer de seu chtons e dingndo essa atividade & mde, ao se deparar com a
castragho renuncia toda sua atividade sexual. Ela se decepciona ¢ abandona completamente
a masturbacio chtondiana por considerar seu orgio mfenor em comparagiio ao orgio
masculing, Nesse caso ela abre mao da satisfagdo falica e de gualquer atividade sexual

Mo complexo de masculinidade ocorre ¢ oposto da imibngdo. Ao mves de abandonar
a atividade clitoridiana, a menina a intensifica & passa a exacerbar sua masculinidade, O
desejo do péms esta presente em grande mtensidade. Em casos extremos; esse complexo
pode levar a menina a uma escolha de objeto homossexual. Freod (1932, p.129) aponta que

A menina se apega a uma “identificagio com a mée falica ou com o pa”
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mening ou menina, vivencia a forga ¢ a presenga desse desgjo. Em relagio a Fread, Lacan
val além e aborda ndo somente o lugar da mde no desejo da crianga, como também o
oposto, o lugar da crianga no desejo malermno

An estabelecer o lugar da cnanga no desejo da mae, Lacan (1956) faz referénma a
Freud e situa o falo como uma das faltas de objeto gue a mulher vivencia, sendo
responsavel pela sua vinculagdio com a cnanga. Vimos em Freud (1931) gue a mveja do
péiis impulsiona a mulher a buscar um substituto filico, que ¢ representado micalmente
pelo filho. Dessa forma, ¢ através da crianga que a mie busca uma maneira de compensar
sua falta falica, Lacan (1956) afirma que a cnanga esperada pela mile corresponde
micialmente & imagem do falo desejado por ela. Nesse pnmeiro momento, por conta dos
cudados maternos, a crianga acredita corresponder ao que realmente ¢ desejado por sua
mae. Assim, a falta matemna fica velada

No entanto, Lacan (1956) salienta que essa relagdo esta longe de ser harmomosa. Ha
sempre discordineias entre a imagem da enianga real e a imagem falica almejada pela mie.
Essa discordineia permite que a cnanga comece a perceber a diferenga exisiente entre a

satisfagdo que ela oferece e agmlo que a mae realmente deseja

E por conta dessa discordineia que a crianga comega a compreender que ela ndo
corresponde a0 falo desejado pela miie. A crianga reconhece tanto a sua falta filica quanto
a falta falica da mde, ¢ 1ss0 institul para ela wn enigma; o que sua mie deseja? A crianga
que até entdo acreditava ser o falo materno, se vé nesse momento destituida desse lugar
Por isso € necessdrio a intervengido de um quarto elemento que seja capaz de situar para a
crianga a verdadeira localizagdo do desejo materno. Quem cumpre essa funglio & a figura
paterna, a qual entra nessa dialénica como o representante do falo. Isso permite & crianga
sair desse lugar pavilegiado ¢ ao mesmo tempo ameagador, e encontrar um lugar para =1,

enquanto sujeito, na dialética simbolica. (LACAN, 1958)

No que se refere ao periodo da infincia, o rompimento dessa relagio primorchal
enire mile ¢ filho coincide com & incidéncia do complexo de castragio. A partir desse
Momento, como Vimos, menno: & meninas seguem caminhos diferentes. Ambos
ahandonam a mae ¢ se voltam para o pai. O menino faz com o pai uma identificagio vinl o

a memmna busca nele uma compensagio para sua falta falica, ja que o pa, enquanto homem,

[r ]
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niio pode Ihe oferecer uma identificagdo feminina. Por isso, apesar se diferenciarem apds a
castragdo, menines ¢ meninas tomam como referéncia o mesno e Gnico significante flico
formecide pelo pal. Yeremos mais adiante as repercossoes desse fato no psiquismo

feinimng

A partir da castragdo, a menina descobre que, assim como sua mie, The fulta o falo.
Ao perceber que além de nfic ser o falo para a mie, também ndo o possui, a menina se
volta para o pai, na esperanga de obté-lo, imicialmente desejando o drglo e postenormente
um substituto. [ss0 86 se toma possivel porque ola reconhece o pai como o portador do
pémis real ¢ como aquele capaz de lhe dar o que deseja. Logo que se depara com sua falia,
a memna deseja repard-la. mas para entrar na dialética simbdlica ¢ preciso que cla renuncie
o desejo inicial do pénis ¢ busque algo além do drgio. Nesse momento o desejo de ter uma
eriangs surge como wm substituto do desejo do pénis, ¢ como um dom recebido do pai
Dessa forma a menina sal da relagdo imagmdria com o pénis, abandona um desejo
impossivel de ser realizado ¢ entra na ordem simbolica na qual poderd obter algum tipo de
compensagdo, capaz de amenizar sua falta flica, (LACAN, 1957),

Messes termos, Lacan, em suas pnimeiras elaboragdes sobre o desenvolvimento
femimno, concorda tom Freud ¢ menciona que a assungdio de uma posigho feminina
depende da entrada da menina na l6gica filica, ou seja, na dialéhca smbolica, Assim, a
solugdo encontrada pela mulher diante da falta referente ao seu sexo & tomar o significante

falico, através de uma vinculagdio com pai.

Em relagio 3 mie, a menina sofre uma dupla decepgio: a primeira & a descoberta de
que & mée falta o falo, enquanto que a segunda refere-se a anséncia de um significante gue
represente 8 muther no inconsciente & que seja capaz de fornecer & menina uma identidade
feminina. No desenvolvimento sexual mfantl, como vimos até agora, 0 menino enconira
junto a0 par wma identidade masculing através do falo. J4 a menina ndo encontra junio a
mie um sigmficanie feminino, porque & mie também falia esse significante. Vimos desde
Freud que o representante psiquico que designa o sexo feminino ¢ inexislente, & que por
1550 50 existe o falo para designar a diferenca entre 08 sexos, Entdo, tudo que a mie pode
oferecer a filha se encontra no campo flico ¢ esta pautado na inveja do pénis.
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Portanto, no que se refere 4 feminilidade, nem a mde ¢ nem o pai, que aparecem
enguanto substitutos, podem oferecer & memna aquilo que ela deseja. A menina, entdio, tem
que passar pelo significante fdlico, um sigmificante que simboliza 8 masculinidade, para
ascender 4 posicio feminina. Desse modo, ela se insere imcialmente na logica flica como
forma de lazer supléncia 4 inexisiéneia do sigmificante da mulher, que, na verdade, nfo

existe.

E. portanto, a partir do significante filico que ambos 0s sexos se posicionam. No
caso da memna vimos que essa insergio tem uma importincia maior. Como a menina nio
possul um sipnificante que represente seu Orglo sexual da mesma forma que o falo
representa o pénis para o menino, ¢la precisa, além de reparar sua falta de pénis, temtar
simbolizar a auséncia desse significante. Com o avangar da teona, a pantir da elaboragio
das formulas da sexuagdo, Lacan (1970) afirma que a mulher, diferente do homem, ndo se
insere tolalmente na Iogmea fibica, Uima parte de seu ser permanece sem simbolizagdio, por
conta da auséncia do significante feminino. E essa verlente ndo toda filica do desejo
feminino que vai possibilitar a caractenzagio da femumlidade propriamente dita.

Por isso dizemos que a mulher esti na fungdo filica, mas estd ndo-toda Frente a
impossibilidade de simbolizar o sexo feminino, e. portanto, diante de um gozo ndo-todo
filico, um sujeito feminino poderd inventar solugoes diversas, Uma delas, comi nos diz
Bessa (2010) baseando-se em Lacan, pode ocorrer pela via da identificagiio ao pai. lsso é o
que caracteriza a histénica, cuja questdo gira em torno do que é ser uma mulher, Assim, o
sujerto histénico, conforme Lacan (1955/56), transtorma ¢ssa nfo ssmbolizagio na pergunta
“o que ¢ ser uma mulher? . Para responder a essa questdio a histénica vai se idennficar ao
homem, portador do falo, e dingir sua questio para cutra mulher.

Mo entanto, Lacan {1955/56) salienta que na psicose o que estd em questdo é o
tomar-se A mulher. Essas consideragbes permitem admitit que a impossilnlidade de
apreender a mulher no caminho simbalico esta para qualquer sujeito. Enquanto na histena
o sujeito recorre a uma identificagio ao pai, para fazer sua questdo sobre a mulher, na
psicose O sujeito recorre a uma solucho psictica, gque € tomar-se A mulher. Dora, como
histérica, recorre a0 Sr K para chepar & Sea. K @ para assim tentar descobrir o8 mistérios
que envolvem a femimlidade. (FREULD, 1905)
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Todas essas coasideragdes possibilitam admitir que é para suprir essa ndo inscrigio
da mulher no mconsciente que ha a mscnigdo filica nos sujeitos neuroticos. Mas ha um
limite, pois o falo ndo responde inteiramente pelo desejo feminino. Yale ressaltar que se a
mulher padece de wma ndo nscrigio no simbdlico, no sentido de que b um inassimilavel i
ordem significante no que diz respeito @ mulher, a devastagio pode ser consderada como
um efeito dessa nfio simbolizagho, Bessa (2010) admite que a devastagio pode entio ser
considerada como o retorno no real do que esta fora do simbdlico.

E importante deixarmos claro que Lacan, no primeiro momento de seu ensino,
manteve fidelidade 4 Freud, no que se refere a uma vinculagio entre Edipo, falo e
castragdo. No avango da sua obra, Lacan (1970, p. 135} vai fazer uma desvinculagio enire
esses (rés conceitos, ao defimir a castragfio como uma “operagdo real introduzida pela
incidéncia do significante, sepa ele qual for, na relagdo com o sexo”™ Assim, a castragio
passa a ser vista como um efeito da linguagem, retirandoe do pal essa fungdo. A castragio
serh abordada como resuliado da inserglio do sujeito no campo da hnguagem, enquanto que
a metafora paterna serd reelaborada a partir do gozo do pai, até entio "velado™.

Enquanto na metafora patema o pai 80 tinha fungdo de barrar o desejo materno,
agora ele também aparece como aguele gue toma a mie enquanto mulher. A mie enguanto
sujeito barrado também & a mulher que a partir da intervengfio do homem se apresenta
“dividida”, podendo se colocar na posigio de objeto para a fantasia desse homem. Essa
reformulagio permitiu apontar a falta e o gozo do pai, até entdo velado, bem como a
divisio da mie em mulher, Esse fato também se apresenta como algo importante na
constinngdo da feminilidade da filha, porque é a partir da relagdo que o pal estabelece com
uma mulher que a filha pode localizar o lugar de uma mulher no desejo de um homem . No
entanto, 05 efeitos da relagdo da memna com o pal na constituigdo da sua feminilidade,
spesar de sus extrema importineia, nio serfo abordados nesse artigo, cujo foco principal &
abordar a ligagdo exisiente entre a relagio da menina com sua mde na constituigiio da
feminilidade. Veremos no proximo topico os cfeitos psiquicos dessa relagio que se
constrol a partir de uma inexisténcia estrutural: a auséacia do significante da mulher
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A DEVASTACAO COMO EFEITO DA NAO SIMBOLIZACAO DO SEXO
FEMINING

Como vimos, 0 sexo feminino tem uma caracteristica de vazio, de anséncia, uma
vez que nio hia um sigmficante que represenie a mulher no inconsciente. Isto wvai
corresponder em termos lacanianos ao enunciado; “A mulher ndo existe”. O falo como o
significante da falta e do desgjo & o gue vem responder a essa inexisténcia. Desde Freud
(1923), como ja foi salientado, o falo & o dnico representante do sexo no inconsciente.
Assim, ¢ para fazer supléncia a essa ndo representagdo da fermimbidade no inconsciente que
existe a inscrigio falica. Como vimos, a passagem da menina da fase pré-edipica para o
complexo de Edipo ¢ marcada por dificuldades, considerando que a refagiio com o pal ndo
faz desaparecer para ela a relagio priméria com a mile. Enquanto para Freud (1925) existe
nessa relagio primordial algo da ordem de uma catastrofe, Lacan (1972) admite que essa
relagio ¢ caracterizada, na maioria dos casos, por uma devastagdo, Sobre 4 origem desse
termao:

0 verm devastagio (ravnge} & um fermo derivado de arrebatar {ravar). O proprio
verbo arrebatar (ravir}) é onginado do latim popaelar rapere, um verbo que quer
dizer “apreender violentamente™ ¢ que derivou & palavn mple’ que se pega o
forga, que se armncn. ©) verbo nrrebetnr & tambem um tormo da misgica, assim
com deslumbramento (mvissement). Isso quer dizer que 52 é transporiado para

0 céu, ma lingun clissicn E. no horizonte do arrebatar, b o dxtase (MILLER,
2003, p.20)

Sobre esse termo, Bessa (2010) comenta que a devastagiio comporta duas diregies,
a do éxlase ou a da suprema felicidade e a da desiruiglio. Vimos, em Freud, que a relagio
entre mée ¢ filha comporta sentimentos opostos, ¢ que & MeNing ao MesMo EMpo em que
sente necessidade de estar perto, sente o oposto, uma necessidade de se afastar, Assim, pela
propria inexisténeia estrutural do significante feminino e pels consequente demanda
dingida 4 mie em buseca de referéncias acerca da Feminilidade, & menina termina ficando

mais valnerdvel ao desejo ¢ a0 goro matemo, e, portanto. permanecendo no registro da
demanda.

No entanto, apesar de nfio encontrar junio 4 mae um significante que a represente, a
menina termina encontrando na figurs materna elementos que permitem constituir algum

tipo de identificagdo femining, ou seja, alpuma maneira de mstituir alge diante dessa
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auséncia referente a0 seu sexo, Vimos em Freod (1932), que 2 menina, ao s tomar mae,
busca na sua méie subsidios acerca da maternidade e do gue € ser mie. Da mesma forma,
a0 s¢ colocar numa parceria amorosa, ela lambém busca referéncias maternas scerca de
como uma mulher s¢ posiciona frente a um homem, Mencionamos que o pai também
possui imporancia nessa questdo, pois se ele toma a mie enquanto objeto na sua fantasia, &
possivel 4 filha compreender qual & o logar reservado a uma mulher no desejo de um
homem. Apesar de ndo oferecer a filha ¢ sigmficante feminino que ndo existe, a mae pode
fornecer referéncias sociais e culturais que podem, de alguma forma, permitir & flka

construir alpuma sigmficagio acerca do que € uma mulher e sobre o seu papel social

Entretanto, os subsidios oferecidos pela mie, apesar de proporcionarem algpum tipo
de compensagdo frente 4 falta vivenciada pela filhe, ndo o sulicientes para permitir a
constituigdo de uma identidade feminina propriamente dita, Essa relagdo, ao mesmo lempo
em que fascina a filha, também |he causa muitos estragos, posto que ndo ¢ capaz de
oferecer uma significagho que possa The “salvar” da devastagio decorrente da inexisténcia
estmutural do significante femimne. Por esse motivo, as demais relagdes estabelecidas pela
mullier ao longo de sua vida, apesar de proporcionarem algum fipo de apaziguamenio,
serdo sempre marcadas por essa auséncia abissal e pela devastagio decorrente dela
(BESSA, 2010y,

CONCLUSAD

Observamos ao longo do artigo que as especificidades da relaclio entre mie e filha
sfio decorrentes do fato de ambas, enquanto mulheres, compartilharem a mesma condigio
fremte d inexisténcia de um sgnificante femining. Percebemos que Freod jd apontava a
existéneia no psiquismo de um dnico significante, o masculino (falo), para designar a
diferenca psiguica entre 0s sexos, Apesar de abandonar a mie enquanto objeto de amor &
diripir-s¢ a0 pal, a menina ndo adquire com essa modanga uma sigmficagio acerca da
Femmmbidade,

Concluimos, portanto, que a passagem que a menina faz da mie para o pai ndo
ocorme completamente porque ela ndo se desvincula da demanda dirigida & mde na
esperanga de que a mesma lhe fornegs um sipmificante feminine, ou melhor, uma
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significaglio que possa comportar o seu corpo feminino, vivenciado por ela como portador
de uma falta, Outro importante fator que for observado a partir de formulagdes freudianas
s¢ refere & equagho entre feminilidade e matemidade. Para Freud a feminilidade &
aleangada quando a menina se volta para o pa a partir do desejo de ter um filho. Assim, fod
possivel observar que a constituigdo da femimlidade, a partir da matemidade, se apresenia
como uma solugdo pautada exclusivamente em um desejo falico que busca reparar nio
somente @ falta filica da menina como a falta de um significante propriamente femining.
Como a referéncia falica ndo traz respostas acerca da auséneia do significante da mulher, a
solugdo freudiana, ao invés de elucidar a questio da feminilidade, termina por conserva-la

coma um verdadero empma.

Constatamos que 50 a partir das contribuigies lacanianas, for possivel aclarar essa
questio. Vimos que mcialmente Lacan concorda com Frewd, ao reconhecer a importdncia
da entrada da mulher na dialética falica, além de dar uma maior imponidncia ao desejo
materno na vida da cnanga. Quanto & natureza desse desejo, notamos que ele, mesmo
sendo importante € essencial, também comporta wna vertente danosa e perigosa porque ¢
atraves desse desejo que a mie tenta reparar sua falta falica.

No entanto, vimos que a grande contnbuicdo de Lacan diz respeito 4 natureza da
sexualidade feminina, até entdo encoberta pelo enipma da feminilidade. Ele destacou que
uma parie do ser femining permancee fora da simbolizagio, ou seja, que a mulher nfo se
submete completamente ao sigmficante filico, sendo essa peculiandade responsavel pels
caractenzagdo da feminilidade proprismente dita. Frente 8 auséncia de um significante que
designe a mulher enquanto tal, a solugdo encontrada pelo sujeito feminino & s inserir na
logiea falica, na tentativa de fazer supléncia 4 essa inexisténcia estrutural

Foi possivel compreender que a significacio falica ndo ¢ capaz de representar a
vertente femimina que fica fora da simbolizagio, e que, por isso, 3 mulher, por sua
condigic femimina, se encontra diante de um grande impasse: o auséncia estrutural de um
significante feminino versus a existéncia de um unico significante masculing, que nido €
capaz de representar a parte ndo simbohzivel de seu ser. Assim, a memina apresenta uma
grande tendéncia a permanecer no registro da demanda enderegada 8 méac, na esperanga de
obter desta aguilo que a significagdo patema ndo foi capaz de lhe oferecer,
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Podemos, entdo, comprovar a hipdtese inicial de que a devastagio, mencionada por
Lacan para caractenzr & relagio entre mie e filha, surge como uma decorréneia natural
frente a essa auséneia estrutural, na medida em que a filha esperar receber da mae o
significante femmino que ndo existe. Constatamos o quanto essa posigho frente ao Outro
materno & devastadora para uma filha, podendo refletir, inclusive, nas suas parcerias

M orisas.

Destacamos, amda, que a devastagio revela duas vertentes: uma ligada ap
significante flico, tomada como soluglo frente 4 mexisténcia do sigmficante feminino, e
outra ligada ac que vai além da logica falica, mais precisamente ao gozo feminino
impossivel de ser ssmbolizado, Desse modo, frente @ real impossibilidade de
simbolizar a femanilidade, constatamos que resta a mulher, diante desse fato, inventar as

mais diversas solugdes, ou melhor, os mais diversos semblantes,
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RESUMO

0} presente trabafho resultn do estudo realizmdo no curso de especislzacio em docéncu do ensime superor
pala unversidade nore do parand (UMOPAR) com o tiubs mtesdisciplinandade: uma abordagem no curse de
praduacdio em enfermagem. tento cofm objelivo compresnder g5 perspectivas e limiaghes de uma
aboréagem mierdeciplingr no curso de graduagio em enfermagerm da FA] Pam tanto, fez-5e necessno
amahisar desde o projeto pedagogico do carse 4 atnndade inferdisciplimar delmeada em saln de avls o partir do
sepuime obpetivo gerl compreender as perspectivas @ limitaches de uma abordagem imterdisciplinar mo
curso de groduagio em enfarmagem da FAL ¢ os sepumtes obgetivos especificos: descrever uma expenénetn
podagowica imterdsciplingr e curso de enfermagem. dentificar o6 desafios da pratica docente numa
perspeciiva inferdisciplingr ¢ analisar & ainodade imberdsciplinas, suzs hnutaghes & suas contnbuigdes pam o
processo formatnvn dos académicos. Para tanto, ofa pesguisa tem 8 abordagem gualastiva de oatweza
desoritna, wiilizando o méiodo da observagio participante. Assim, o analise de dados desenvolveu-se a partir
das seguintes coteporias. contribuigies e desafios de uma sbordagem mderdisciplingr, oremads pel thcnica
de prdlise de comelds, fendamentads por Bardin{2010) Constatne-se, 8 partir do estuds gue as concepipbes
aqu discuticdas, amparadas pelos referencinis teoncos, apresentam dados relevanies fanto parn & mstvuigio,
no gue s Tefere & pestio de ensino voltada a formagio continuada de seus docentes, quanto para 05 docentes
o que se refere o reflexiio de sua pribea, o que mphea ™ aprmommento & processao formativodo
graduandn, conmbamde para o comseladagio do perfil profissionn] perspectrvado peln FAL

Palavras—chave: Ensmo supersor. Interdsciplmandade. Prabica doceme

INTRODUCAD
O presente trabalho resulta do estudo realizado no Curso de Especializagio em
docéneia do ensing superior pela Universidade Norte do Parang (UNOPAR) com o titulo

Interdisciplinandade: uma abordagem no curso de praduagdo em Eul‘mna_gmn_ tendo como
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objetive compreender as perspectivas ¢ limitagoes de uma abordagem interdisciplinar no
curso de graduagdo em Enfermagem da FAL uma vez que muitos conceitos foram
mtroduaidos no contexto educacional, buscando analissr a pratica docente visande &
construgio de um perfil profissional gue atenda as demandas contemporineas de formagio.

Para tanto esta pesquisa tem a abordagem qualitativa de natureza descritiva,
utilizando o método da observagdo participante ¢ andlise documental, sendo norteada pelos
seguintes objetivos especificos: realizar revisdo da literatura; descrever uma experiéneia
pedagdgica interdisciplinar no Curso de Enfermagem, Identificar os desafios da pritica
docente numa perspectiva interdisciplinar ¢ analisar a atividade mnterdisciplinar, suas
limstagdes e as suas contribuigdes para o processo formativo dos académicos,

Dentre as possibilidades existentes para ser alve deste estudo foi escolludo o
sejundo semestre do curso de Enfermagem da Faculdade Trecé — FAL wma vez que integro
4 equipe administratrva desta institwigdo de ensmo supenor na condigio de coordenadorn
do curso de enfermagem.

Assim, a tematica deste trabatho busca fomentar a reflexdio da praxas docente no
sentido de stender tanto as exigéncias educacionais como as exigéncias do mundo do
trabalhe. Para tanto, foi considerada para este estudo a sepuinte questiio norteadora: Cuais
a5 perspectivas @ limitagies de uma abordagem interdisciplinar no curso de graduagio em
Enfermagem da FAI?

Desse modo, o proposito deste estudo esta em reabzar um trabalho, com uma
pesquisa acerca da observagdo das perspectivas ¢ fraphdades que permearam o processo
de implantagio da atividade mterdisciplinar no segundo semestre do curso de graduagio
em enfermagem da FAIL Poranto, considera-se a temftica discutida nesta pesquisa
relevante, visto que compreender as perspectivas ¢ himitagdes da pratica docente numa
perspectiva interdisciplinar é wma necessidade para fomentar as reflexes acerca da

referida prixis diante das exigénoas educaconms do mundo contempordneo.

Crartigo tem inicio com uma introdugdo, onde contextualiza e justifica a relevincia
do tema, além de descrever os objetivos. O texto estd organizado em mais quatro segdes, a
segunda secdo traz o histérico do Ensino Superior no Brasil ¢ sua legislagho. A lerceirn

segdo aborda conceitos referenciais necessarios para  melhor compreensio  do
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desenvolvimenio da pesquisa, fundamentados em Romanelli (2001), Pimenta {2014},
Mornmn (2000, 2009), Fialho (2010), Fazenda (1934, 1998, 2009), Paviam (2003) A quana
sepdo descreve e analisa a abordagem interdisciplinar ¢ a quinta segdo  descreve o
caminho metodologico a partir do campo de pesquisa, por aliimo consideragdes finais e
referéneias,

HISTORIA DA DOCENCIA NO ENSINO SUPERIOR DO BRASIL

O ensino superior tem seus registros hi mais de um séeulo, desde a vinda ¢
permanéncia da familia real portuguesa no Brasil. Sabe-se que as miciativas na area de
educagio vieram dos Jesuitas, contudo minda apresentando um ensino voltado parn
catequese rehmosa. Os funciondrios da igreja e da coroa e os filhos dos grandes
latifundiarios fam para a Europa para obler formagdo umiversitdna Com uma cultura
transplantada de fora, o processo educacional formou-se alienado e ahenante. Este modelo
de educaglo livresca foi o alicerce para a construgio do poder na Coldnia. (Ferro, 2007)

O ensino superior data do ano de 1808, apés determinagio do Governe Federal, Em
1920 foi criada a Universidade do Rio de Janeiro, pelo decreto n® 14.343, de 7 de setembro
de 1920, no Governo de Epitacio Pessoa, Agregada @ esta, a Faculdade de Dhreito, a
Faculdade de Medicma ¢ a Escola Politéenica, O interessunte € que 8 exishia anferior a
URJ, a Faculdade do Parang, datadas de 1912, porém ndo havia sido reconhecida
Importante ressaltar que existiram outras universidades que so foram reconhecidas anos
depois (ROMANELLI, 2001)

Em 1934, foi criada a Universidade de 880 Paulo, considerada a mais orgamizada
segundo as normas dos Estatutos das universidades do Brasil. Logo em seguida no ano de
1935, Anisio Teixeira, entdio Secretirio de Educagdo cnava & Umiversidade do Distnito
Federal com condigoes adequadas de funcionamento. Devido a algumas alteragdes, cssa
Instituicdo teve uma duraglio curta, vinculando-se mas tarde 4 Universidade do Brasil, a
qual se transformara em Universidade do Rio de Janeiro (ROMANELLIL, 2001},

Reconhecida a época do descobnimento do Brasil e as adversas condigdes de sun
colonizagho, ¢ possivel dizer que nosso pais s¢ miciou de modo prematuro no que se refere

i implantagdo do ensino superior, demorando a desenvolver-se ¢ ainda carente de
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investimentos para atender s necessidades do pais. Mesmo com todas as dificaldades
enfrentadas, pode-se alirmar que o ensine superior no Brasil teve um desenvolvimento
regular em termos de quantidade, porém Faz-se necessinio buscar o desenvolvimento
também em qualidade.

Em wvirtude dos avangos da sociedade, as faculdades e umiversidades foram
aumeniando e em consequéncia desse crescimento, outras exigéncias foram surgindo,
dentre ¢las, a necessidade de uma organizagio nesse nivel de ensino. O decreto n® 19851,
de 11 de abril de 1931, que mshtuiu o regime universitdrio no Brasil se constitu no
Estatute das Universidades Brasileiras, fixando os fins do ensino universitanio- “Ar, 1" 0
ensing universitdrio tem como finalidade: elevar o nivel da cultura geral estunular a
investigacdo cientifica em quaisquer dominos do conhecimento superior, concorrer,
enfim, pela educagio do individuo ¢ da coletividade pela harmonia de objetives entre
professores e estudantes e pelo aproveitamento de todas as atividades universitinas, para a
grandeza da nagio ¢ para ¢ aperfeigoamento da humanidade™,

A partir da década de 80 ocorreram, no Brasil, significativas reformas em diferentes
instiincias sociais, inclusive, no sistema de cducagdo supenior. Segundo o SINAES (2007),
as reformas do Ensino Superior no Brasil apontaram para os tipos de instituigho, as formas
de ampliagio de demandas ¢ a preocupaglio com a relagdo entre a qualidade ¢ amphagio de

BCESs0.

Em relogio aos requisitos bisicos para o professor exercer a docéncia supenor a Lei
de Diretrizes Bases da educagdo Nacional - Ler de n® 9.394/96-no art. 667 determina que a
formagdo para o exercicio do magsténio superior exigird em nivel de pos-graduagio,
prioritariamente em pos-graduagdo, em nivel de mestrado ¢ doutorado. Acrescenta-se mnda
ne texte que a universidade deve apresentar “um tergo do corpo docente, pelo menos, com
titufagdo académica de mestrado ¢ doutorado™.

MNeste sentdo, pode-se afirmar que a formagdo e expenéncin docente sfo
pressupostos  importantes para  colaborar na  formagdo  profissional.  Contudo, o
conbecimento das ferramentas diddtico-pedapomceas e os elementos conshiutivos do

processo de ensing sio fatores determinantes para o provesso de ensino aprendizagem.
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Selma Garmido Pimenta (2014) afirma que a finahdade da universidade enquanto
mistituigio educativa ¢ o permanente exercicio da critica sustentado pelo ensino, pesquisa ¢
extensdo. Em outras palavras, ela fala sobre a produgdo do conhecimento por meio da
problematizagdo dos conhecimentos ja produzidos ¢ de seus resultados na construgdo da
socicdade e das novas demandas por ela apresentadas,

Nesse mesmo vies, Edgar Monn (2000) afirma que a universidade conserva.
memoriza, integra e nmaliza uma heranga cultural de saberes, ideias e valores  que
culminam em um efeito regenerador, visto que a universidade se incumbe de reexamind-la,
atualizi-la ¢ transmiti-la, numa discussio que vai do passado ao presente mimo a educagio
no sentido de humamizagdo que segundo Selma Garrido Pimenta (2014) € possibalitar que
todos os seres humanos tenham condigdes de ser participantes e desfrutadores dos avangos
da civilizagdo historicamente construida ¢ comprometidos com a resolugio dos problemas
eriados pela propna sociedade.

Neste contexto, embora se perceba que durante décadas a docéncia universitana
vem buscando conduzir sen processo de formagio para o atendimento das necessidades da
contemporaneidade fica claro que estas exigéncias ndo conseguem ser atendidas pela
simples transmissfio de informagdes e expenéncias, mas sim com a participagio efetiva e
dinfimica do aluno como participante ativo do seu processo formatvo, buscando o
desenvolvimento de uma postura profissional que tenha condigies de saber reconduar o

processo histdnco no meio em gue esta insendo,

Nesse cenario percebe-se que mesmo diante das politicas piblicas para
democratizagio do ensino superior no Brasil ainda constate-se fragilidades em relagdo ao
Acessy a0 ensing supenor no pais conforme descrito por Fialho (2010} em seu estudo
intitulado de Sistemas de ensino ¢ melusfio social, a dimensfo pedagémea da gestio da
educagdo, o qual traz uma abordagem acerca da umiversidade brasifeira, onde demonstra

que

“a expansio do sstema de educagio superior tem se dade por conta da expansio
do setor privado e, no caso das publicas, pel expanalo des universidades
estaduzm. Mas, 3 despeite dessa expansiio, a taxa de esenlarizagio supersor de
jovens com idade entre 18 5 24 anos ainda & muito baixs, ficando muito aquem
dos indices imermacionnis Mo Brasil, o taxa de escolanzagho bruin (todos o8

Wel. ii, Ano li. Edigo 2017 100



ANAIS - 1| SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAI | 2017

alunos de 18 a 24 anos matncalados mo educaglio supenor) & de 15.6% ¢ a
liguidn & de 10, 5% (os que frequentnm].”

Aanda segundo Fialho (2010) esses dados tomam-se mais preocupantes quando se
trata das regides MNorie e do Nordesie que apresentam as mans baixas taxas em relagdo a
média nacional. Na Bama, cerca de 90% dos jovens estio fora do sistema superior de
educagio

CONCEITUANDO A INTERDISCIPLINARIDADE E DESCREVENDO O SEU
PAPEL NO ENSINO SUPERIOR

0 terme interdisciplinandade possw diversos significados. Contado, houve
consenso quando lhe consagraram como sendo um fendmeno (MORIN, 2009, FAZENDA,
1994; PAVIANI, 2003). Fazenda (1998) afirma que “nas questdes da imerdisoiplinanidade,
& possivel planejar & imaginar, porém ¢ impossivel prever o gue serd produzido e em que
gquantidade ou intensdade™ Em outro momento, reafirma  gue concebe a
interdisciphinandade como uma possibilidade de construgdo de conhecimento

A denominagio interdisciplinandade advém da “interagio entre disciplinas”,
considerando que, no dmbito deste estudo, o termo disciplina, nos remete 48 observagdes
de ordens académicas.

Para compreender o conceito de interdisciplinandade, pnmeiramente ¢ imporiante
que se conhega o conceito de disciplina. Na visdo Paviani (2003), este conceito &, muitas
wvezes, utilizado de forma impropna, tendo em wista que muitos o confundem com o
concerto de Ciénen, entendendo-os como  sindmimos, “Entende-se por Ciénoia, a
Matematica, a Fisica, a Cuimiea, a Pedagogia. Entende-se por disciplinas, sistemanzages
o organizactes de conhecimentos cientificos provemienies dessas céneas™. Entende-se,
portanto, que interdisciplinaridade ¢ a imteragio dos conhecimentos cientificos onundos

das créncias como a Quinnca, 2 Bioloma, a Medicina, etc.

Morm (2009 complementa a defimgao acima afrmando que “a disciplina ¢ uma

categoria organizadora dentro do conhecimento cientifico™. Em sen entendimento, uma
dizciphina € 1solada em =1 porque utihza tecnicas propnas para sua ¢xisténcia ¢ porque
Vol. I, Ano I, Ediglio 2017 “
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glaborou uma limgnagem adequada para seu contexto, utilizando teonas apropriadas, O
mesmo autor, afinma que a ruptura do isolamento entre as disciphnas serd responsavel pela
evilugdo das cidnceias.

Meste aspecto, Paviam (2003), diz que, em alguns casos, a interdisciplinaridade
adquire o padrdo de transdisciplinandade. Por esta razfio ele propde que também se
gstabeleca a difcrenca entre estes fenomenos, tendo em wista que of consdera como
B4SENCIAIS & Insepardvels.

Enguanto & imlerdisciplinaridade toma flexiveis os limites das disciplinas e
promove o intercimbio tedrico ¢ metodoldgco, a transdisciplinandade, na pritica, propde
novas teorias @ metodologias que se situam aguém e além do cotidiano das diserplinas
académicas (PAVIANI, 2003).

Assim ele propde deixar clara a necessidade da distingdo entre os conceitos de inter
¢ transdisciplinanidade, pms se faz condigio impar na formagio do professor, no que tange
essencialmente a reflexdo sobre a realidade, Na pritica docente a interdisciplinanidade
torma brandas as fronterras entre disciplinas, prionzando a l6gica entre conhecimentos, ja a
transdisciplinandade estende os dominios das disciplinas para campos mais extensos como
0 soctal, o éteo, o politico, ou seja, envereda para a dialética das partes e do todo.

Assim, fica clare que as relagdes mier ¢ transdisciplinares permeiam a formagho
docente quando enfatizam a relevincia da associagio enire teona ¢ pratica. Percebemios,
notadamente, que tms relagdes nas afirmagdes de, Chinelli, Ferreira e Agwar (2010)
quando notificam a importancia de se conduzir professores a fomarem parte das
experiéneias profissionais, a fim de que os mesmos possam refletir snas agdes didatico
pedagogicas, compartilhando da organizagdn do ensing. Sepundo os dufores, afravés de
resultados de pesquisa acerca da concepgio de professores de Ciéncias sobre atividades
cienfifica e natureza da ciéncia em suas praticas pedagogicas, vivéncias inferdisciplimares e
expenmentms, conjugadas a discussdes acerca do conhecimento produmdo, contnbuirio
para novas propostas didabicas,

MNesse aspecto, o objetivo da mterdisciplinanidade & se colocar como infercessio nas
fragmentagdes dos saberes, articular cincia, humanidade, projetos educacionais aos
anseios sociais. E & por ests razio que “o conhecimento ndo se move de forma linear enire
- . Vol i, Ano Il EdigSo 2017 102
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causa e efeito, mas adota o modelo circular de racionalidade™ (PAVIANI, 2003). E. nesse
sentido, a interdisciplinanidade tem a responsabilidade de mediar as incoeréncias do
conhecimento pedagogico-epistemologico das politicas institucionais

Assim, Morin (2009} avalia o carater complexe da mterdisciplinandade como
sendo um “desafio da globalidade™, tendo em vista que @ preciso integrar o todo as partes e
desconfinar o conhecimento que € resultante das especializagdes.

UMA PROPOSTA INTERDISCIPLINAR NO CONTEXTO DA ENFERMAGEM:
LIMITACOES E CONTRIBUICOES PARA O PROCESS0O FORMATIVO DOS
ACADEMICOS,

A partir da andlise documental, percebe-se que a FAL entende gue a implantagio ¢
implementagiic de um projeto pedagogico inovador para o Curso de Graduagio em
Enfermagem, fundamentado em referenciais legais ¢ pressupostos contemporinecs de
formagdo que tomim por base o principio da interdisciplinaridade, aprimorard o ensino,
qualificando o académico, desenvolvendo as competéncias e habilidades necessanas para o
perfil profissional exigido pelo mundo do trabalho. Segundo Dowbor, 2014

“A idéin da educaglo purm o desenvolvimento local csin dirclamente vinculada a
estn compreensin, ¢ 4 pocessidede de se former pessoas que amanhd possam
participar de forma ative das iniciativas capazes de tramformar o seu entormo, de
erar dindmicas construtivis”

Nessa perspectiva, o curriculo do curso de enfermagem da FAI estd fundamentado
nas Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagio em Enfermagem, o gual
noreia o processo formative de mode que o aluno possa ampliar os horizontes do
conhecimento especifico do campo de atuagdo do enfermeiro estruturando a formagio em
trés processos: formagdo especifica, formagdo complementar ¢ formagao livre

O processo de formago especifica se constitui na esséncia do saber da arca de
atuscho do enfermeiro e foi estruturado por mewe de atividades académicas curriculares
obrigatorias. Com o intuito de desenvolver uma estrutura curricular que possibilite 2
superaio da fragmentagdio das disciplings e a smculagio entre teona e praiica, o corriculo
foi  estruturado em  modulos  tematicos, sendo nporeado pelo  principio  da
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interdisciplinaridade D acordo com Fazenda (2014, p.21) o pensar interdisciplinar parte
da premissa de que nenhuma forma de conhecimento é em si mesma exaustivi. Tenta pois,

o dialogo com outras fontes do saber deixandoe se imigar por elas.

Meste sentido. Fazenda (2014) reforga o gue vem sendo discundo por Almeida
Fitho (1997}, fundamentande assim, a proposta curnicular da FAl que acredita na
necessidade de articulagdo entre os diversos saberes para a construgio de um conhecimento

sistermeati zado.

Dando continmdade a descrigio sobre a estrutura do processe formativo, existe
além do processo de formagdo especifica apresentado acima, o processo de formagio
complementar obngatorio que se constitui na oportamidade de o aluno completar o seu
processo de formagao com atividades de ensing, de pesquisa e/ou de extensdio no dmbito
do Curso de Gradusgio em Enfermagem Assim como o processo de formagio livre.que
visa possibilitar ao aluno a oportunidade de ampliar sua formagio em qualquer campo do

conhecimento com base estrita no seu inferesse individual .

O curricule proposte busca valonzar atividades complementares de curso (ATVC),
e estudos independentes desenvolvidos pelos alunos em outros contextos de aprendizagem,
como por exemplo: monitoria, estagios extracurmculares, iniciagio clentifica, extensio ¢
outras {semindrios, congressos, eic.). Desta forma a FAl busca atender ao Parecer do
Conselho Macional da Educaco - CNE N° 77697 que serve de orientaglo para as
Diretrizes Cumculares dos Cursos de Graduagdo, definindo ali que as referidas diretrizes
devem “se constituir em onentagdes para a claboragdo dos curdeunlos; ser respeitadas por
todas as IES; e assepurar a flexibilidade ¢ a qualidade da formagio oferecida aos
estudantes.

Contudo, evidencia-se qué a autonomia e a flexibilizagio do curriculo pama as
atividades complementares nesta Instituigio minda nio vem acontecendo de forma
satisfatoria, uma vez que os docentes nio se encontram envolvidos nessas atividades
propostas no PRC.

Observa-se, pois, que na andlise do processo de Tormagio profissional a FAI faz

uma critica sobre a fragmentagiio do conhecimento cientifico na educacio supenor, lsso se
da porque o modelo de ensing minda ¢ de disciplinas isoladas, que ndo dialogam na
Val. 11, Ane 1. Edigdo 2017 “
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perspectiva de uma formagio que desenvolva competéncias ¢ habihdades, superando a
lomca da organizagiic convencional da @éncia em disciplinas sutonomas ¢ estangues
criando formas alternativas de ensino. A partir dal, houve moblizagio da Coordenagio do
Curso para que o docente responsavel pela articulagio das disciplinas desenvolvesse um
projeto interdisciplinar para cada uma das turmas.

Meste sentido, o caminho percomdo fol no  intuito de buscar  essa
interdisciplinaridade que, de acordo com Almeida Filho ( 1997), se constitui em uma forma
imtegradora ¢ mediadora dos discursos disciplmares, com tendéncia & horzontalizagio das
relagiies de poder entre os campos de saber, gerando uma aprendizagem mutua, que ndo se
efetua por simples adigio ou mistura, mas por recombinagio de seus elementos intemos

Foi nessa perspectiva, de articulagio entre teona ¢ pranica que se realizou recortes
no conhécimento cientifico, necessario a formagio especifica do enfermeire no perfil
estabelecido, aglutinando-os em modulos voltados para o desenvolvimento das a¢des de
enfermagem. Segundo Freire (2001, p. 39) “1..] o importante ¢ que a reflexdo seja um
instrumento dinamizador entre leony ¢ prifica .

A busca da articulagdo entre as disciplinas dos modules e da coneretizagio do eixo
horizontal do projeto pedagogico (cuidar, gerenciar, educar e pesquisar em enfermagem)
vem sendo realizada por meio das disciplinas Integraghio 1, 1L, 11l e 1V, atraves do professor
anticulador. As disciplinas “Integragdo” ocomem no decorrer do [ ao IV semestre do Curso
¢ tem papel fundamental na analise conjunta com os alunos sobre os objetivos de cada
médulo, as mieragdes entre 0s conteddos, a sua operacionalizagio e sua relagho com as
competéncias a serem desenvolvidas no processo de formagio profissional. Para cada
Modulo é defimdo wm articulador, docente do curso de Enfermagem, que tem a
responsabilidade de reunir o5 docentes envolvidos nas disciplinas do  Modulo
correspondente para que conhegam ¢ discutam as relagbes interdiseiplinares de seus

contetdos.

[...] 08 saberes teéncos propositrvos e articulam, pos, sos saberes da pritica, ao
meamo tempo ressignificando-os e sendo por eles ressignificados O papel dn
teors & oferecer aos professores perspeciivas de andlises para compresnder os
ontesclie Ristdriens, sociais, culturms, orgonmacionais, @ de 51 MEINOS comd
profissionais, nos quais se dd sun anvidade docente, para neles intervir,
tramsformando-os. Dal ¢ fundamenml o permanente exercicio da eritica das
condiplies materiais nas quais o ensme ocorre, (FIMENTA, 2005, plb)
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Tal exercicio citado por Pimenta (2005) exige da profissio docente o investimento
continuo tanto em sua formago quanto nas reflexdes cohidinnas de sua pritica I
reconhecendo essa necessidade que a FAI assume o seu papel de promover reflexdes sobre
a pratica docente considerando-a como instrumento de desenvolvimento do pensamentao,
da agiio e do seu desempenho profissional, sendo o docente ator do processo de construgdo
& reconstrugio de sen conhecimento

Desta forma, foi discutido entre o professor articulador da disciplina de integragio o
a coordenagiio do curso, a necessidade de implanta¢io de uma ahwvidade interdisciplinar
gue atendesse a proposta do projeto pedagdmeo do curso com vistas ao desenvelvimento
do perfil profissional previsto no PPC,

A partir dai, surge a proposta interdisciplinar do componente curncular Infegragio,
que permeia do primeiro ao quarto semestre do curso. Sendo que. o objeto de estude desta
pesquisa estd centrado no 2° semestre do curso de graduagio em enfermagem, com o
objetivo de articular os conteddos abordados nas disciplings de Anatomma humana,
microbiologia e bioguimica com o infito de promover a nlerdisciplinandade,
proporcionando aos alunos uma compreensio mais ampla e articulada desses saberes,

[...] & nogriv de evobamente o guee o problems o conduz na forma aberta come
s disphe a discuti-lo oo e pacéneis da espera para compreender feetas
msuspenas de dngules ninda por conheser, que o ndviduo comsegue perceber-se
interdisciplinar

Nesse interim constafa-se a necessidade do envolvimento do docente, inclusive com
carpa horaria especifica para atividades dessa natureza. MNeste aspecto a condighe dos
docentes da FAl no momento niio favorece o acompanhamento de atividade extra classe,
uma vez que o regime de trabalho horista’ implica em pagamento por hora‘aula. Pam o
instrumento avalistivo do Ministério da Educacfio { MEC), que trata de avaliagfio de cursos
de graduagiio , pelo menos 33% do corpo docente do Curso deve ter regime de trabalho
parcial® ou imtegral”,

A proposta de trabalbo também envolve a avahiagio, ou seja as notas foram
atribuidas para as quatro disciplings envolvidas na atividade, sendo que cada professor
estabeleceu a8 notas de acordo ¢om o0s pesos que achou pertmente para sua disciphing,

tendo sido avaliados a apresentagdo oral e o fexto escrito, Nesse sentido, Jussara
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Hoffmann ( 2000) afirma que a avaliagdo € a reflexdo transformada em agdo, ndo podendad

Avresiaiiod,

Considerando o pensamente de Hoffmann e a flexibilidade preconizada pela Lei de
Diretrizes ¢ Bases da Educagio Nacional, 9394/96 seria contraditono estabelecer criténos
e normas rigidas para a avaliago, cujo processo nE0 S¢ encerra em s Mesmo. E neste
sentido que & atividade interdisciplinar promove uwma oportunidade difercnciada de
metodologia de trabalho que implica em uma avaliagdo coletiva onde cada docente e
discente partcipam ativamente do processo, desde a construgio da proposta ate a sua
efetrvagdo.

CONSIDERACOES FINAIS

Considerando a seguinte questdo norteadora: Quais as perspectivas ¢ limitagdes de
uma abordagem interdisciplingr no curso de praduagdo em Enfermagem da FAL 7 Para
tanto este trabalho buscou fomentar a reflexdo da praxis docente no sentido de atender as
exigéneins educacionais ma perspectiva da interdiciplinaridade, tendo como  titulo
“Interdisciplinaridade: uma abordagem no curso de graduagio em Enfermagem.

Neste sentido, a abordagem desta pesquisa teve como referencia a observagio
de atividades planejadas e realizadas no 11 semestre, considerando a organizago curricular
deserita no Projeto Pedagdpgice do Curso, através da articulagio dos componentes
curriculares Anatomia Humana, Microbiologa, Bioguimica ¢ Integraciio 1L

As concepeies aqui discutidas, amparadas pelos referenciais feoncos, apresentim
dados relevantes tanto para a Instituigio, no que se refere & gestdo de ensino voltada a
formagio continuada de seus docentes, quante para os docentes no que se refere a reflexio
de sua pratica, o que implica no aprimoramento do processo formativo do graduando no
que concerne a ampliagio dos conhecimentos em rede, onde fica evidente a percepgdo da
intersecio dos conteados abordados em sala de auls, tomando-os significativos
favorecendo a aprendizagem, através da reflexio como meentive a pesquisa e a formagdo

do pesquisador, além de superar a dicotomia ensino- pesquisa.
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Para o docente também, a atividade interdisciplinar promove uma reflexiio da sua
praxis, ressignificando sua metodologia de ensino com foco na woca continua de
experibneias ¢ saberes Nessa proposta metodologica a avaliagdo passou a ser um
instrumento de aprendizapgem que serve para o desenvolvimento de habibdades ¢
competéncias necessanas a formagdo profissional do aluno. Assim a avahiagio deixa de ser

classificatoria estando a servigo da nota, e passa @ ser nstrumento valioso da
aprendizagem

Mo entanto fez-se necessdrio transpor alguns obstaculos para que as contribuigfes
acima tenham acontecido. Dentre elas:

-Dificuldade no envolvimento dos docentes no que se refere a onentagio da
atividade interdisciplinar;
-A instituigdo nfo dispde de regime de trabalho que contemple as atividades extra

classe;

-Dificuldade em consepuir adesdo de professor com perfil de amiculador para o
disciplina de Inlegragio,

-Professores com pouca disponibilidade para as atividades exira-classe,

Na andlise dos dados fica evidente também a necessidade do fortalecimento do
corpo docente para desenvolver projetos de natureza interdisciphinar, nas diversas rmas
como mais uma possibilidade de ampliar a efetividade da proposta com wvistas a
rearganizagio da metodologia de ensino, visando desenvolvimento da educagio superior
na Faculdade Irecé, com base na anticulaciio das diversas disciplinas do curriculo,

Neste sentido, considero que mesmo ressiginificadas no diseurso oficial, as princas
de ensino interdisciplinares e contextualizadas podem ser consideradas como uma
alternativa de ampliar as possibilidades do conhecimento em rede, tendo em vista que
carrega em si um grande potencial na luta por uma educagio que possibilite a formagdo de
geres humanos criticos e capazes de buscar a transformagio do meio no qual estio
inseridos.

Assim. diante de 1odas as fragilidades que foram pontuadas, cssa expenéncia deve
ser avaliada ¢ ampliada a partir das reflexdes no grupo de docentes e discentes, no cenano
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em que a educaglo superior na drea de saldde, surge como um avango para o
desenvolvimento educacional ¢ social do Terrtorio de ldentidade de Irecé. Mo entanto,
para que isso scontegs serfio necessarias & implementagdo de owlras agdes que visem A
articulagdo entre as disciplinas cumiculares para atender ao perfil profissional proposto no
PPC do Curso

Diante disso, espera-se que este estudo sirva de referéncia para ¢ incentivo a novas
pesquisas. Ressaltando, especificamente, a contribuiclo para a Instituigio de Ensino
Superior, Faculdade Irecé - FAL enquanto locus da pesquisa, espago que nos permitiu,
através andlise documental ¢ observagiio participante, construir elementos imprescindiveis
que geraram uma fonte rica de estudo e andlise, além de ser mais uma produgio cientifica
promotora de reflexdes para outros profissionms e educadores que discutem e estudam a
docéncia no Ensing Superior no Brasil.

REFERENCIAS

ALMEIDA FILHD, N Troosdisdplinaridade em sadde coletivad formache ou subversiio (oo om
haratoT), Citncin & Soode Coletiva, Rio de laneiro, 19970, v, 2, n 1/ 2, p. 45-52

Decrean n® 19851, de 11 dea

5 W2 CE [l

bril de 1931 — Que dispie sobire 0 Ensine Superior ne Brasil Disponivel em
iry el decret 1 83 0= 195% decrete- | 98 =gbnl-1931-202837-

DOWHOR Ladisbiy  Educagio © desenvolvimento bocal Disponivel em hitp://dowbor org visda em
MHunTad

FAZENDA, lvam Cptarma Arantes. Interdisciplinaridade: Histérin, teoria e pesquisa. Compmas, 5P
Papirus, 1994 (Cobecho Magisteno: Formagio ¢ trabalbo pedagogico)

Prificas Interdisciplimares na Escola 10 ed 530 Paule: Conex, 2005,

Ferro, M. do A B educagio, trabolho e cidndania no Brasil ums abordagem histoncs. In MENDES
SOBRINHOS, de ] A de C (Org). Formagio e Pritica Pedagogica: diferentes contextos de anilse
Teresinn: EDLUFPL, 2H5T

FREIRE, Paulo Politica @ educacio: ensaios, ' ed S50 Paule; Cortez, 2000a {Org e notas de Ana Maria
Arape Freme)

FIALHO, Nadn Hage, RAMALHO, Betinia Lote Sistemas de ensino e inclusto social: o dimensio
pedagigica da gestdo da educagiio. Curitiba/PR- SEAE, 2010

HOFFMAMN Jussara. Avalingio  Mediadora: ums  pritics da construglie da pré escoln &
Universidade Porte Alegre: Madiagio , 2000

val. 1, An II. Edigio 2017 m



ANAIS - Il SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAl | 2017

BEASIL Lei o® 9 3949, do dezembro de 199 Lei de Diretrizes ¢ Bases da Educaciio Mucional Duple
sobre as direttooes & hases & sducagio aacional Brasila, 1996

Luke, H Pedagosia interdisciplinar: fundamentos tedrico-metodoligicos. Petropolis. Roo de Janero
Viozes, 1994

Ministério de Educagio. Instrumento de avaliacio de Cursos de Graduagio presencial ¢ o distancia
Blezsilm, Muorgo de 2015

MORIMN, E A cabega bem-feitn: cepensar a reforma, reformar o pensamento, 18%digdio. B de pneie
Bertrand Brasil, 2009

MORIN, £ Complexidade e transdisciplinaidade:s reforma da universidade ¢ do ensino fundamental
Matal EDUFRM, 2000

Parecer do Conselho Nacwonal da Educagiio - ONE N° 77697

PAVIANI, |  Discplinaridade ¢ interdisciplmaridade. In  Seminiric  Intermacional
Interdisciplmaridade, Humanismo, Universidade Frculdade de Letras do Universidade do Porto 12 2 14
de nevembro, Porto, Campo das letras, 2003,

PIMENTA, Scdma Garndo, O estigio na formacio de professores: unidnde terica & prafica. 3. od Sdo
Paulo: Cortes. 2008

PIMENTA, Seima Garrido. Doctnciin no ensino Supertor. 5. od. 580 Poulo: Cortes, 2004

PIMENTA, Selma Garndo, GHEDIN, Evandro (Orgs |, Professor reflexive no Bradil: génese ¢ eritica de
um cenceito, 3. ed. Slo Paulo: Corer, 2005

ROMANELLIL, Otaiza de (Movgra, Histdria da Educacio no Brasil. 137 edigio
Petropolis. Vores, 1991

SEPLAN - warw, seplun ba gov b Terridnos de Idenudade. Acesso em 06032014

Vol. I, Ano Il. Ediglo 2017 m



2000000000000 0000000000002092000000000092000000000090

ANAIS - 11 SEMINARIO CIENTIFICO DA FACULDADE IRECE - FAI | 2017

HUMANIZACAO EM UTI NEONATAL: CUIDADOS DE
ENFERMAGEM AOS PACIENTES PREMATUROS E DE BAIXO
PESO

Bérbara Carneiro Figueiredo', Hilton Dantas da Silva' Toni Michel Marques Freire',
Luana Dourado Souza®, Auba Alves de Freitas®

1 Grodunnclos do Curso de Enfermagem da Faculdade Trece
2 Docente do Curso de Enfermagem da Faculdade Irecs

RESUNMO

[} presente artigo 18ve coms objetvo abordar os prmcipas cuidados sos pacientes. prermabunos & de baixe
peso em umdades de terspia intensiva neonatal, visto que os cuidades a0s mesmos sio limaados devide sua
fragilidade, ¢ muitas vezes o uso de aparethos que auxidiam nos cudados da snade atrapalha o maniseio dos
WNs, tambeém devide a fate de humanzagio neonatel, profissionas prorzam seus deveres o esquecem de
hurmnizar © servigo, o artigo triz abordagers como humanizagio em UTIN, método canguru, msergio da
familia no processe de internagio, cubdados com prematuros e suas pecularidades dentro da LT necratal
Observou-se & necessidade de mstrumentos de humanizagde dentro desgas Gress, percebendo-se a
necessidade da movaglo o capacitagio profissional pars enfermeiros que atuam em unidades de teraps
iFlens Ve com pacientes pramatiurds & de kabio peso

Palavras-chave: Humamzagio da assisténcia, Recem-nascido, Enfermagem.

INTRODUCAOQ

De acordo com Femandes Freitas [et al], define-se como parto pre-termo (PPT)
aquele cuja gestagiio termina entre a 2(F ¢ a 37" semanas ou enre 140 ¢ 257 dias apds o
primeiro dia da Gltima menstruagdo,

Entende-se que toda gestagio mterrompida, scja ela por qualquer motivo, na qual o
feto ainda tenha de 20 a 37 semanas, ou seja ndo completado as 38 semanas € considerada
um nascimento pré-termo ou prematare.  Ainda de acordo com Femandes Freitas [et al], o
concedto de prematundade associado ao peso fetal tem sido mmito ulihizado para o estudo
de taxas de sobrevida e de moralidade, bem como para a8 comparagio entre agentes

terapéuticos ou condutas entre institwigdes, contudo ndo serve para defimr s¢ um recém-
nascido & ou nio pré-termo. Recém-nascidos com menos de 2.500¢ sfo considerados de

‘baixo peso, os com menos de 1,500g sio considerados de muito baixo peso, @ o5 com
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menos de 1,000g, de elevado baixo peso.

Pacientes que apresentam riscos para um parto pré-lermo Como sangramento
vaginal, contraghes visiveis e dilataglio ipual ou mais que Zem, com idade gestacional (1G)
nferior a 37 semanas devem ser avaliadas por médicos obstetras pam  possivers
ntervengiies para posterpar essa gestagdo por um periodo maior, ou realizar condutas para
um preparo do feto para o nascimento como a maturagio do pulmio fetal com o uso de
corticoides de escolha obstétnca

METODOLOGIA

Esfe artipn ¢ uma revisdo bibliogrifica, utithzado método qualitative, for analisado
artigos e literaturas a fim de buscar assuntos pertinentes ao tema central do artigo em
questio, a coleta de dados se deu pelos artigos encontrados nos sies de pesquisas SCIELO,
BIREME, Rev. REBEN e em livios que abordam a tematica. Foi analisado e filtrado
restando em média sete artigos ¢ dois liveos, todos eles com enfoque para o enfermeiro em
UTIN, pacientes prematurcs, de baixo pese ou de nisco e continua ¢ solidio atrapalham seq
desenvolvimento, artigos relatam problemas copnitives em criangas que foram admitidas
nas UTls neo, e relacionam aos roidos, procedimentos dolorosos, eiclos de sono
interrompidos e quebra do vinculo mae-bebé-familia

A Rev, Sainde em foco (2015) nos mostra que, o conhecimento cientifico é
essencial para o profissional que atua na UTIN, pois este possibilita um preparo sdequado
que sustenta a complexidades das priticas de cuidado desenvolvidas ao recém nascido de
risco. Destacam também que a partir da cnagdo da UTIN o saber ¢ as praticas de cuidado
em relagio ao RN foram se qualificando, possibilitando um melhor atendimento, visando
principalmente o processo patologico ¢ sobrevivéncia do recém-nascido. Os discurses dos
profissionais de saide neste estudo revelam que, desde os primordios da UTIN, ja havia
uma preocupagho com o cuidado sensivel, humamzado ¢ individualizado ao recem-
nascido. Ainda de acordo com o artigo da revista, cuidar do RN internado na UTIN requer
do enfermeiro experidneias assistenciais conhecimentos téemco-cientificos e habilidades

priticas pertinentes 3 profissio, além de sensibilizagdo para um cuidado humanizado e que
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vise promover o alivio do desconforto ¢ da dor relacionados ao processo terapéutico, como
forma de minimizar o estresse vivido pelo RN durante o periodo de internago enfermeim
na humanizagio em UTIN, sendo o foco central do artigo. Os resultados pesquisados

foram satisfatonos os quais favoreceram a refenda pesquisa.

LUNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA NEONATAL

A UTI neonatal € um setor onde recebe 05 recédm-nascidos que necessitam de
cuidados intensivos, pacientes até os 29 dias de vida, que precisam de cuidados intensivos
Ou S2mi-Intensivos, como moniton zagdo de parimetros vitais constantes ou intermedianos,
ventilagio mecinica ou suporte de oxigénio, ¢ um ambiente onde ¢ preciso o miximo de
siléncio, iluminagdo minima ¢ calma, devido os sistema neuromotor do RN ainda estd em
formagio e necessitar dessas condigdes para um melhor desenvolvimento. Apesar da
literatura trazer essas mformagdes, o cotidiano & diferente, o ambiente da UT] neonatal &
um local estressante, com nrecessidades de profissionais capacitados para aquela area
devido a exigénecia de cwdados intensivos muitas vezes decisdes ripidas e precisas que
colocam em nsco a vida de um RN de alto nsco, geralmente ¢ um focal que usa da
tecnologia avangada devido a intensadade dos cwdados prestados, profissionms capacitados
para o que lazem, ¢ luminosidade alla, devido essas condigbes ¢ os muitos procedimentos a
serem realizados no recém-nascido de alto rsco, os mesmos sofrem, lanto com 0%
procedimentos dolorosos, separagho mie e filho, limitsgdes do aleitamento matemo, e falta
de humanizacio. Atualmente ¢ muoito falado sobre a humanizagdo na saigde, tanto em
idosos quanto em bebés, as LITls neonatal ndo ficam de fora, devido a rotina cansativa dos
profissionars, dificil manuseio com os RNs de alto nsces, fiea dificl manter a
humanizagdo dentro do setor, porém, € necessarno wma maior cautela no manuseio, nos
cuidados do RN visto que o mesmo ainda estd com seu sistema nervoso cenfral em
formacio, nildos, luminosidade, dor
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PARTICIPACAQ DE PAIS E FAMILIARES NOS CUIDADOS NA UTI
NEONATAL

De forma geral, a panticipagio dos pais ¢ [amiliares em UTIN ainda encontro-se
restnta, com hordnos estpulados pelas mstitmgdes e com limites de visitas didnas, moitas
vezes com o mtunlo ndo de mpedir 3 visita de famibares ¢ amigos do RN em nsco, mas,
¢omo precaugdo contra um surto infeccioso neste local. Na gestagiio a mde e o pai da
crianga tém sonhos de ter esta cnanga o mais rapido possivel perto de si, faz em suas
imaginagdes um bebé saudavel, alegre, cheio de vida ¢ esperanga que esta por chegar, com
o parto prematuro e necessidades de internagho desse recém-nascido esse sonho
desmorona, e suas expectativas diminuem, as esperangas viio embora dando lugar ao medo
e ansiedade de ver seu bebé em conhinamento em uma UTIN, cheio de aparelbos, de alta
tecnologia, com isso a angustia aumenta, & a interagdo familia-equipe deve surgir e crescer
a cada dia, o5 pms angustiados precisam de apoio psicologieo, interagio mterpessoal com a
equipe da unidade onde sen filho estd intermado, e informagdes dianas claras ¢ precisas do
estado e diagnostico do BN em questio.

De acardo com Cunha ALC fet al.| € na UTIN gue algumas necessidades do RN
ganham destagque, como a nsergdo de sua famibia nos cuidados e a manutengdo da
qualidade de vida. Assim, a cnanga deve ser considerada e respeitada como ser-sujeito,
dotado de emogles ¢ individualidade, ¢ nfio como objeto de mtervengdes. Lopo, o3
curdados ndo devem ser focados apenas nos aspectos biologieos, mas tambem na
estimulagio de sen desenvolvimento psico-afetivo,

A equipe multidisciplinar, principalmente a equipe de enfermagem que € a que
mais permanece junto ao paciente assistindo-o em todos os momentos, deve ter ciéneia de
que aquele recém-nascido ndo ¢ apenas uma patelogia a ser tratada, mais tem uma familia
que for afastada dele precocemente, o bebé necessita do caninho da familia, do aleitamento
matemo, do calor de seus pais, necessita amda dos cwidados prestados pela equipe, a
Jungdo dessa lmha de coidado, melbora sigmficativamente o estado desse recém-nascudo.

Autores afirmam minda que, na percepedo dos pais, a presenga da familia na UTI,
além de proporcionar bem-estar 4 cnanga, € fator de seguranga também para cles, pois
desta forma eles tém a oportunidade de acompanhar ¢ participar do enidado dispensado ao
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filho durante toda a intermagdo. Além de melhorar o vinculo mae-filho. ¢ aumentar a
confianga na equipe cuidadora de sex filho, a familia prixima ao RN e a equipe observa os
enidados prestados ao bebé, ¢ assim sumenta a confianga ¢ eredibilidade na equipe da
LTIN.

Segundo Rewchent et al, (2007), o estabelecimento ¢ manutengdo do vinculo durante
o perindo de hospitalizagdo & 130 fundamental para o despertar do cuidado da familia para
com o bebé, como tambeém, para acelerar o processo de recuperaglio da satide deste, O
contato intimo dos pais com o bebé e o apepo dos mesmos exerce profundos efeitos no
futuro crescrmento ¢ desenvolvimento do fitho Esse apego ndo pode ser visto somente
como manifestagdo simples e rpida, mas como o micio de um processo de experiéncias

com o neonato bastante complexo,

) artigo ainda traz um ponto importante a ser considerado no tratamento do BN de
rsco, que ¢ reduzir a ansiedade dos pais por meio do oferecumento de apolo para ajuda-los
na expressdo de seus sentimentos. Se o pal ou 4 mde expenmenta um relacionamento
positivi com um profissional no hospital, seu nivel de ansiedade dimmu ¢ sua percepeio
da situagio toma-s¢ mais acurada.

HUMANIZACAO NA UTI NEONATAL

Sabe-se que a Umdade de Terapra Intensiva € um local de alta tecnologia, onde sho
tratados pacientes de alto risco, a UTI € conhecida por ser um local cheio de luz, ruidos,
profissionms com niveis de estresse elevados devido a cobrangas de saberes tecmico-
cientificos, ¢ perdas frequentes de pacienies criticos. Na UTI seonatal ndo ¢ diferente. os
profissionais sofrem pressio constante, tanto por conta da gravidade de seus pacientes
guanto da cobranga de familiares, da mesma forma familiares de pacientes miemados na
UTI neonatal sofrem com angistia e medo incessante devido o estade do RN ¢ a imcerteza
da melhora do bebé. Jd o RN internado, os ruidos, as luzes fortes, os procedimentos
rotingiros constantes e dolorosos, as interrupgdes de sono sho 08 principais motivos para
sofrimento no meio de seu tratamento. A distincia entre © BN ¢ seus pais também &

considerado um fator de mseguranga, medo ¢ sofrimento para o neonato que necessita dos
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cuidados da UTI neonatal.

Ottoni et al. (2014) explica que no ventre materno o fefo passa por constanies
transformagfes: recebe estimulos do ntmo circadiano materno; estimulos tiles através do
gontaio com as paredes uterinas que também s3o responsaveis pelo controle da forga da
gravadade; estimulos vestibulares provenientes ndo 56 do movimento do corpo da mie,
como também das suas proprnas frocas de posigbes @ estimulos proprioceptivos advindos
dos seus movimentos € posicionamentos corporals,

Além disso, dorme a maior parte do tempo da sua vida intra-utenna, permitindo
assim que sen organismo em desenvolvimento adquira pradualmente capacidade para
meorporar o5 diversos estimulos de forma adequada e controlada, a partir do sew
nascimento. A literatura aponta o fato do bebé pre-termo se encontrar fora do seu ambienie
natural, o ventre materno, justamente em um periodo critico para o seu desenvolvimento,

resulta em alteragio no seu desenvolvimento neurolégico e psicomotor, sendo mais

prejudicial quando menor a idade gestacional da cnanga.

Meio a essas situagbes de sofrimento - entre tatamento das patologias ¢ os
ciidados dos RNs - existe a humanizagio no cuidado prestado por os profissionais que
atuam ne setor no mtuito de minimizar o sofrimento ¢ a dor;, tanto do bebé que recebe os
coidados, gquanto aos pais que sofrem angustados & cspera de noticias sobre seu filho
enfermo. Segundo Rocha DKL [et al.] a palavra humanizagio pode ser entendida como a
maneira de ver ¢ considerar o ser humano a partir de uma visio geral, buscando superar a
fragmentagdo da asmsténca,

A enfermagem brasileia muito tem contmibuido em pesquisas na drea da
humanizagdo do cwdado, tendo em vista as especificidades de sen objeto de trabalho
Especificaments na UTIN, a humanizagio da assisténcia de enfermagem procura pautar-se
no cuidado simgular ao RN e sua familia, na imtegrahidade e no respeito 4 vida

Ainda de acordo com Rocha et al (2013) ha de se considerar que, dentre as

profissdes da sadde, a enfermagem ¢ a que estd mais proxima do paciente. A ela cabe
refacionar-se com o sujeite havendo valonzacio do cuidado ao paciente, manifestando sua
presengn ativa como um todo. Ao considerar a possibilidade da prestagio de um cuidado
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humanizado, percebe-se uma interagio estabelecida entre o profissronal de enfermagem ¢ o
RM: além deste constituar um dos seus componentes, revestindo-se de extrema relevdncia,
por tratar-se de wm fator respongavel pelo sen desenvolvimento sandavel.

Reichert et al. (2007) afinta que cabe ao enfermeiro da UTIN: organizar o
ambiente, plancjar ¢ executar o5 cuidados de enfermagem de acordo com a necessidade
individualizada e resposta de cada crianga, exercendo assim, uma assisténcia integral. de
qualidade ¢ humanizada, E para que a assisiéncia de enfermagem ao RN seja de qualidade,
& fundamental atender ds necessidades de repousoe, calor, nutngio, higiene, observagio ¢
atendimento continue aos bebés.

(s autores ainda afirmam que a observagdo rigorosa do comportamento da cnanga
deve ser feita antes dela ser submetida a uma manipulagio, durante os cuidados rotineires e
depois da execugdo dos mesmos, com a finalidade de identificar sinais de dificuldade de
adaptagdo do bebé ao ambiente extra-uterino. E observado nos estudos que ha a
necessidade de cwdar ndo somente do hologico do bebé doente mais tambeém do
emocional e psicoldgico do RN em questdo. Dele e de sua familia.

Reichert et al. (2007) afirmam que a enfermagem ¢ a familia sempre estiveram
proximas: wvivendo momentos dificels que demandam dela agbes, senhimenios e
pensamentos que, muitas vezes ultrapassam suas possibilidades conhecidas; a familia que
necessita de um enfermeiro capaz, o qual lhe ajude a olhar esses momentos como
possibilidade de superar-se nas habilidades que Ihe faltam para o enfrentamento da doenga
do bebé.

METODO MAE CANGURU E 08 RECEM-NASCIDOS DE RISCO

Sepundo Meves et al. (2006) atualmente, hd indmeros movimentos pela
huwmanizagio da assisténcia & sagde com intwto de resgatar valores afetivos ¢ socams. O
Métode Mie Cangurn (MMC) foi adotado inicialmente na Colémbia por falta de recursos,
especialmente incubadoras. As vantagens do MMC viio além da questiio da sobrevivéncia
em paises pobres, pois, aivalmente virios paises desenvolvidos apontam o método como
uma forma de atenglio vantajosa, vidvel e segura, que Proporeioni maior contalo entre mide
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¢ bebé e suporte & amamentagio,

Ainda de acordo com a literatura a adogdo do método estimula 2 formagio dos
lagos afetivos, favorece a produgio do leite matermo beneficiando assim, a lactagio ¢ 4
amamentagio; ajuda no desenvolvimento fisico ¢ emocional do bebé; redur o estresse e o
choro do RN estabilizs o batimento cardiaco, oxigenagio ¢ temperatura do corpo do bebe,
possibilita lembrar o som do coragiio ¢ da voz da mée, o que transmite calma e seremidade;
desenvolve, no bebd, sentimentos de seguranga ¢ iranquilidade, diminui riscos de infecgdo
cruzsda e hospitalar; reduz o namero de abandono desses bebés ¢ contribui para o apego
entre maefitho.

Segundo o Ministénio de Saide, o Método Canguru ¢ um modelo de assisténcia
perinatal voltado para o coidado humanizado que reane estratégas de imtervengdo
biopsicossocial. O contato pele a pele, no Método Cangury, comega com o toque evolundo
até a posigio cangury. Inicia-se de forma precoce ¢ crescente, por livre escolha da familia ¢
pelo tempo que ambos entenderem ser prazeroso e suficiente. Esse Método permite uma
maior participagio dos pais e da familia nos cuidados neonatais (BRASIL, 2011},

A posicio canguru consisle em manter o recém-nascido de baixo peso. em contato
pele a pele, na posiglo vertical junto ao peito dos pais ou de outros famihiares. Deve ser
realizada de maneira orientada, sepura ¢ acompanhada de suporte assistencial por uma
equipe de saude adequadamente treinada

Ainda de acordo com o Manual de Atengdio Humanizada ao Recém-nascido de
baixo peso do Ministério da Sainde (2011), slo amnbuighes da equipe de sadde em questdes
de humanizagio e meétodo canguru:

s orientar a mie ¢ a familia ¢m todas as etapas do método,

e oferecer suporte emocional e estimular o8 pais em todos os momentos.

& encorajar o aleitamento materno.

o desenvolver agies educativas abordando conceitos de higiene, controle de saude ¢
nutrigio,

o desenvalver atividades recreativas para as mies durnnie o periodo de permanéncia
hospitalar,
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e participar de treinamento em servigo como condigho basica para garantir a
qualidade da atengdo.

e orientar a famflia na hora da alta hospitalar, criando condigdes de comunicagdo
com @ equipe, e garantir todas as possibilidades ja enumeradas de atendimento
continuado

As vantagens encontradas desse método sdo:

=  Aumento o vingulo mae-filho.

o Redugio do tempo de separacio mie-filho.

o Melhora da qualidade do desenvolvimento nenrocomportamental e psico-afetivo do
RN de baixo-peso.

e Estimulo do aleitamento matemo, permitindo maior frequéncia, precocidade e
duragiio.

s Permite um confrole térmico adequado.

o Favorece a estimulagio sensorial adequada do RN,

» Contribui para a redugio do risco de infecgdo hospitalar,

o Redugio do estresse e da dor dos RN de baixo peso.

e Propicia um melhor relacionamento da familia com a equipe de saude.

e Possibilita maior competéncia ¢ confisnga dos pais no manuseio do seu filho de
baixo peso, inclusive apds a alta hospstalar,

e Contribui para a otimizagio dos lettos de Unidades de Terapia Intensiva e de
Cuidados Intermedidnios devido 4 maior rotatividade de leitos.

O Manual traz a seguinte afirmativa; gue o incentivo a cfetiva participagio da mie,
pai & familia ¢ sua permanéncia junto 4o bebé, durante o periodo de sua mtemagio, revela
um momento de amadurecimento da assisténcia neonatal, assumindo que o tratamento do
recém-nascido envolve muito mais do que apenas a ofilizagio de procedimentos ¢ fecnicas
{BRASIL, 2011}

Essa tarefa traz uma série de questdes novas - especialmente no que se refere a
interagbes ¢ relagdes estabelecidas dentro do ambiente de terapia intensiva @ entre seus

diferentes parceiros. Para que as familias scjam incluidas, entretanto, ¢é fundamental que a
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atengio se volte também para os trabalhadores das unidades. E necessirio que se reflita
sobre as condigdes de trabalho e sobre sua propria percepedio desse espago

Amda de acordo com a literatura acima citada, & importante lembrar que o
desenvolvimento psicoafetivo do bebé pré-termo, confinado em sua incubadora e separado
de seus pais, pode ser prejudicado devido a essa separado ¢ ao tratamenio, por vezes

longo, mas necessnio para sua sobrevivéncia.

CONSIDERACOES FINAIS

A UTI neonatal @ um ambiente cheio de estresse tanto para profissionais como para
pacientes ¢ um local cansative para seus internos onde pacientes prematuros ¢ de baixo
peso sfo intemados com o intuito de salvar suas vidas. Apesar de ser um cspago de
esperanga, para esses Recém-nascidos, ¢ um lugar de estresse constante: luzes fortes,
manuseios ¢ procedimentos didgrios dolorosos, interrupgdo de ciclo de sono, e o

considerado pior, separagdo mie-filho.

Devido suas atribuicdes no sefor os profissionals muitas veses esquecem de
humanizyr seus servigos ¢, fur-se necessario visto 0 processo raumitico que & a
hospitalizagiio para uma crianga € para seus pas. A enfermagem fica com a mawor carga de
disseminar a humamzagio no processo da cura, uma vez que a mesma acompanha o

paciente de durante 24 horas.

Métodos eriados para diminuir o soffimento do bebé doente sdo utilizados
constantemente pelas equipes, sendo priorzados a interagdo familiar e a aproximagao mie-
filho a qual favorece ambos, RN ¢ seus pais. As questdes de interagio interpessoal também
sio bastante discutidas - visto que em condigbes de confinamento da UTI neonatal os pais
ficam apreensivos & ansiosos em relagdo ao estade de sadde do bebé -, logo, a
comumicagio entre a equipe e & familia ¢ crucial sendo em uma hnguagem de facil
entendimento ¢ acolhedora. A equipe deve estar 4 disposigio da familia para saneamento
de dinvidas ¢ escuts qualificada, com a intengio de retirar o medo existente no momente.

A equipe de enfermagem precisa junto a equipe multidisciplinar para meentivar 2
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interagdo dos pais com o RN prematuro, troduznndo-o no cwudado. O método mie
canguru ¢ uma forma de reatar lagos entre mée ¢ filho, auxihando na redugdo de estresse
do RN de alto nsco.

(O enfermeirg precisa montar estratégias que auxilim na melthora do bebé de alio
risco interno na UTI neonatal, vendo-0 como um ser inico, uma cranga com lemores,
medos, dores, sentimentos, como qualguer ser humano, com cuidados mdividualizados. A
assisténcia de enfermagem englobam tanto os cuidados bdsicos como a nutngio, himene,
como a diminuigio da dor e sofnimento do recem-nascido. A introdugdo dos pas no
cuidado ¢ uma forma de aproximar os pais de seus filhos e prepara-los para uma futura alta
hospitalar, deixando a familia mais segura em relagio a cuidados pos-alta.
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RESLUMO

Esse teabalho trota-se de um relpe de experidneia de um projeto de extensio “Setembro verde: educagio em
wiisde pars a doaglo de drgios e tecidos” realizado numa unidade de Hemodilise- clinica satelite na regido
centro-nore da Bahin. O mesmo for desenvolvido pela FAl Faouldade, com o apoio do servigo de
hemadialse. O projeta foi criado & partr da campanta™Setembes Verde™, pelo qual ¢ o més de meentivo &
doaglo de drgiosa partic do descevolvimento do projeto, foi possivel, além da amphagio do conhecimento,
provocar a sensibilizagio ¢ humanizgo do movimento de doaglo de orgios ndo 36 dos cstudames e
preceptores envolvidos, mas mmbem de todos quepartcmparnm das atividades ¢ palestras realizadas pelos
voluntirios ¢ organizadores do curso duraste o periodo do campanha. A partir das priticas educativas, mmutas
pessnas sersibilizadas passzram o declarar-se doadorss de orglos, bem como tvemos bons resuliados em

cadastros e caplagbes de drglos parn transplantes

Palavris choves; Hemodiilise Conscrentizng@io Doagio de orglos.

INTRODUCAD

O projeto de extensdo “Setembro verde: educagio em saide para a doagio de
dredos e tecidos” foi desenvolvido pela FAI Faculdade de frecé e desenvolvido numa
unidade de hemodidlise. Com o intuito de trazer conhecimento, solidanedade e percepgio
em referéncia a0 movimento de doagio de drglos através desta campanha, a extensao
possibiliton uma imegragio na formagdo dos estudantes, a partir de vivéncias educativis
desenvolvidas no servigo de saide.

A unidade escolhida para a discussio de doagio de orglos for um servigo de terapia
renal substitutiva — hemodiflise, por ser um servigo o qual as pessoas que necessitam desie
tratamento, também podem optar pelo transplante renal — sendo uma medida terapéutica de
grande possibilidade para a manutengdo da salde destes usuidnos.
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Segundo o site da Sociedade Brasilemra de Nefrologa:

“Hemexhinlize é om progedimente straves do qual oma macguing b ¢
filtrn o sangue [} O procediments lbera 0 corpo dod resaduos
prejudicinis & saide, como o excesso de sal e de liquedos Também
contrels & pressio artersl @ ajuds o corpo o manter o eguiibrio da
substancms como sodio, potassio, uréin & cretinma ™

As sessies de hemodidlise sio feitas em climeas especializadas no tratamento para
pacientes com msuficiéncia renal aguda ou cronica, onde os mesmos Ocam peralmente
quatro horas do dia, de trés a quatro vezes por semana, dependendo do seu estado clinico
Pode-s¢ dizer que a hemodialise substitui a fungio dos rins de guem tem doenga renal
erdnica desenvolvida, contudo, ela ndo substitui as fungdes renms completamente, pois 0s
rins além de exercerem o papel de filtrarem o sangue, também fazem virias outras fungdes
no organisme, como a manutengdo do equilibno de eletrolites no corpo e a regulagiio do
equilibric acido-basico conservamdo o pH sanguineo continuo, a excregdio de substancias

exopenas ¢ a producio de hormanios

(s pacientes e acompanhantes da clinica o qual foi desenvolvido o projeto permitiu
com satisfacio os estudantes conviverem por wn curto periodo, no entanto, o suficiente
para perceber que a prande maioria compreende muito bem todo o processo do tratamento
da hemodidlise, bem como compartilham os desejos, as angistias ¢ necessidades de cada
um. Através de algumas atividades ¢ brincadeiras observamos a real compreensio dos
pacientes de seu estado ¢ a construgde de dialogos que proporcionou uma imteragdo
importante & essencial entre eles mesmos e os estudantes, por meio disto construiy-se um
vingulo para o compartilhamento de ideias sobre a doagdo e os sentimentos deles em
refagdo a cssa pratica.

Muitos dimam se senfir bem no processo de diahse pelo fato de serem bem
recebidos ¢ acolhidos pela equipe como uma segunda familia, fazendo com que
“esquecessem” os problemas que enfrentavam, outros diziam que talvez o transplante de
rim fosse uma melhor opgdo, pois ndo era facil se deslocar trés vezes na semana de suas
casas para estarem presentes na didlise. O sentimento foi compantilhado com todos, e foi o

que mins irouxe surpresa para os gque vieram de fora, pode-se perceber a "nudez” de
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emocdes ¢ sentimentos vividos pelos pacientes e acompanhantes, na fase. no lempo, no
processo e na perspectiva de melhoria de vida de cada um,

O objetivo desse relato ¢ trazer conhecimento de todoe processo de um projeto que
promoven a efetuagdo da sensibilizagio e melhoria de vida de vanios individuos de forma
direta e indiretamente com informagdes que trouxeram auxilio ¢ conhecimento sobre a
relagio da didlise com a doagdo de Grglos e os efeitos positivos ¢ negativos dessa relagio

METODOLOGIA

MNeste setembro de 2017, a clinica de hemodidlise de Irecé BA, juntamente com a
FAI (Faculdade lrecé), se unin em um projeto de extensdo de curso, que percormen o
periodo de 31 de agosto a 30 de setembro, o estudo foi realizado a partir da leitura de se1s
artigos cientificos e dos sites: Sociedade Brasileira de nefrologia e Associagho Brasilein
de Transplante de Orgios - ABTO, além da vivéncia de um més na clinica de Hemedidlise,
que nos proporcianou muitos conbecimentos sobre o assunto. Foram utilizadas técnicas de
ohservagdo participante ¢ entrevista através de um roteiro elaborado pelos alunos da FAI
supervisionados pela equipe multiprofissional da mstitnigio, o qual abordou a vivéncia do
processo sande-doenga desses pacientes.

A partir do contato com a equipe multidisciplinar da climea: Um  médico
nefrologista, dois enfermeiros, uma psicéloga, uma nutricionista e uma agente de saide,
que se preccupam com o bem estar de seus pacientes, oferecendo métodos de
conhecimento e aprendizado tanto para os pacientes quanto para os seus cuidadores, a
clientela espera por um transplante de nm, na esperanga de dias melhores de um
tratamento menos invasivo. E dal que se onigina o objetive do projeto “DOE ORGAOS,
DOE VIDA”, do setembro verde.

Com o intuito de incentivar a doagdo de orpfos, foram fetas algumas palestras
gsobre o assunto, onde foram esclarecidas varias duvidas, como a diferenga entre o doador
vivo & o doador apds a morte ¢ a desmistificagdo de mitos sobre o processo de doagdio de
drgios. Também foram compartilhados alguns dados, onde mostram que a Bahia é um dos
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estados com menor indice de doadores. Foi possivel desenvolver métodos ¢ conhecimentos

para o aprendizado, tanto para os pacientes quanto para os seus cusdadores.

() projeto iniciou a partir da selegio de estudantes, nesta foram sclecionados 13
estudantes dos cursos de psicologia ¢ enfermagem. A proposta do projeto foi desenvolver
uma abordagem educativa, permitindo a capacitagio estudantl, para que, atraves desta,
pudesse ser realizadas atividades e propostas para sensibilizar ¢ onentar as pessoas om
relagio @ doaglo de drgdos, O primeiro encontro for realizade no dia 31 de agosto, onde o
projeto for apresentado pela equipe multidisciplinar da clinica, e cada profissional realizou
uma palestra explicando suas fungbes, o processo de doagio de orglos ¢ suas
consequéncias. No segundo encontro foi dividido os grupos e for onentado acs alunos as
atividades a serem feitas no local, as agbes desenvoividas — sempre orientadas pela equipe
e, posteriormente executadas com o pablico-alvo — pacientes e acompanhantes da unidade,
A partir deste, foi possivel conhecermos a clinica e os pacientes construindo um vinculo
com cada um e facilitando o desempenho das atividades. Ao longo do periodo, efefivaram-
se as dinfmicas, jogos e palestras, o qual cada prupo escolhen se seriam feifas com os

pacientes ou com os acompanhantes.
RESULTADOS E DISCUSSAOD

O servigo de execugdio do projeto atende a 200 pacientes para o fratamento de
hemodialise, as agdes desenvolvidas permitiram atingir os pacientes ¢ séus acompanhantes.
Em sua maiona, s30 pessoas que no inicio negam & realidade da vida imposta, ao entender
que ndo hi expectativa de cura, ¢ sim a manutengio do estado de cronicidade. O impacto
do diagnostico trils muitos incomodos a0 paciente, pois o tempo de tratamentomuitas das
vezes & longo, 0 que causa um desgaste emocional muito grande, ¢ vinculado a doenga
vemn limitagtes fisicas, diminuigdo da vida social, restrigies alimentares ¢ sesses de
disilise de quatro horas, trés vezes por semana, ou s¢ja, sho condiges que desestruturam o
dia & dia da pessoa.

Sdo raros aqueles que conseguem ter pelo menos uma parte do funcionamento dos
rins recuperada para deixarem de necessitar de dialise, © a minoria tém éxito em receber

um transplante renal Pacientes com insuficiéncia renal em estado cronico, em gue 08 nns
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nio conseguem desempenhar sua fun¢do, (ém trés opedesa diahise pentoneal, a
hemodialise o o transplante renal O transplante ¢ uma positiva alternativa para guem esta
nesse estigio da doenga, no entanto, & importante salientar que o transplanie nio & garantia
de curn, mas um método terapéutico disponivel,

A realidade do nosso pais, frente ao transplante, vem a ser trabalhosa e desafiadora.
Sepundo dados da ABTO, houve pouco mais de 5.400 transplantes, havendo mais de 25
mil pessoas na fila de espera atualmente.

“Wo ang pasaado, s centras dentificaram 100158 pessoas que tveram
murle encefabica ¢ podermm ser doadoras De 5039 famdlies corsuliadas,
2571 (43%) pio sulodmram 8 deagio Entre as 34543 pessoas que
caperavam um transplaste no Pais em dezembro, 21,264 precisavam de
fem, 10393 de abenes, | 331 de figado, 339 de pAncreas ¢ nm, 282 de
comagis, |72 de pubmio ¢ 31 de pancreas. Em 2006, 2013 pegspas que
estavam m fila por um arglo, momemm [Dessas, B2 etim criangas
(Erispondwel =13
http.www, ouiravidanovachance com br/contesdo/novidades o-nac-a-
doacan-de-organs-ginda-c-uma-realidode. Acesso em. 13 de novembro de
201

O orgios ¢ tecidos que podem ser doados sdo; Comeas, coragdo, pulmdes, nns, figado,
pincreas e ossos, pelas quals possuem um tempo maximo para retirada ¢ para preservacio
extracorpdrea, pode-se afirmar que o drefio com maior tempo para retirada e maror tempo
de preservagiio extracorporea sdo 0s 05508 £ com menor tempo 530 coragdo ¢ pulmbes. Os
ring possuem lempo maximo para retirads antes da parada cardisca e doze a vinte & quatro
horas como tempo maximo de preservagio extracorporea. {Dados da tabela tirada do site
disponivel  em:  httpdfwww outravidanovachance com br/contendonovidades/o-nan-a-
doacao-de-orgaos-ainda-e-uma-realidade. Acesso em: 13 de novembro de 2017}

CONSIDERACOES FINAIS

Sf0 de extrema importincia a compreensio ¢ percepgio de que cada paciente irk
reagir de wna forma diferente na descoberta de seu estado de doenga, cada um ird tentar
encontrar uma solugio para encarar os faftos, ¢ ¢ nessa perspectiva que 0s profissionais da
equipe multidisciphinar wrio trabalthar, dando sugestdes para a solugdo de seus problemas o
orientando-os 8 fazer de forma correta o malamento, prionizando a interagho social do

e & 505 I‘nmilipr_es..
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E importante também & crientagdo por meio da prevengdo, pela qual pode-se
esclarecer as pessoas sobre o8 fatores de risco da doenga renal e que & possivel evitar ¢
tratar esses fatores Campanhas como o “setembro verde” servem exatamente para fratar
essas gquestdes, & fundamental encarar a realidade de todo processo em que as pessoas
acometidas pela doenga precissm de apoio e incentivo, se & possivel salvar vidas com a
doagio de orgios apos a morte, por que niio derxar renascer uma vida através da ida de
uma? A empatia é um sentimento crucial para a vida em sociedade, colocar-se no lugar do
ontro;, sentir a dor do prdximo; procurar entender de que forma ¢ possivel ajudar; sfo agBes
que com certeza fazem toda a diferenga na vida de muitos. A doagdo de orglos € algo que

todos podem precisar,

*Empatia (5.1} Nlo & sentir pelo outro, mas sentir eom o owro, Quando a
genie & o roteiro de outra vida E ser ator em outro palen. E compreender
E rdo dizer 'en se1 comn vock s sente’. E quindo a gente rdo dimmn a
dor do outro. E descer até o fundo do pogpo e fixer companhia pra quem
preciss, Nio & ser herdl & ser nmigo. E saber abracar o alms® {fofo
Eraederlem).
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RESUMO

Meoplasias configumme-se como uma patologi crimica, afunl ¢ em erescente epidemologm, frazendo como
consequénsias danos fisicos, bolsgces, soca s e piguicoes. Sendo assim, o paceente am fase terminal, requer
asasiénca ¢ cuidados diferenciates voltades para a valonzagio da qualidsds de vida. Fate estude ohjetvon
identificar o5 aodados humanizados acerca de pacsentes em doenga termmal em oncologm. O estudo ¢
baseado em reforéncin bibliogrifica de tipp descritve. Fomm encontrados 20 artigos ¢ 08 foram
selecionncdos, Dhante de wdas estas evadincias encentradas, ¢ imporante conbecer & problematca pars entio
modificar o postur diande do paciente com clncer, evilando assim decksfes purametie becnicisias,
possibalitnndo  oferecer um cosdado. especinlizado ¢ bhumaneado. Oferecer atengiio ¢ suporie as
familiawacompanhantes do processo sabde’doangs. torrendo-os através do ensime ém sande. colaboradores
attvies o promogo da qualidade de vido

Palavras-chave: Enfermagem; Oncologia;, Cuxdados; Paliativos

INTRODUCAD

A oneologia & uma drea de estudo ampla, complexa e presente, que exige além da
formagdo téenico-crentifica, um dominio emocional e pritico bem abrangente. O cincer
como uma patologa crinica traz consigo o estigma de mone mimente, de im de vida,
mudangas corporas, mutilagdo entre outras interpretapdes, o que faz haver uma associacio
do clncer com doenga fatal, provocando percepgies altamente negativas acerca da
patologia

) ¢éncer como uma patologia ¢ronica traz consigo © estigma de morte iminente, de
fim de wida, onde ocorre mudangas corporais, entre outras inlerpretagdes equivocadas, o
que provoca uma associagdo da neoplasia com doenga fatal, provocandoe percepgbes
altamente negativas acerca da patologia, quando na verdade ha a possibilidade de um

tratamente humamzdo que, além de proporcionar desenvolvimento terapéutico, permite
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uma abordagem positiva que minimize o8 danos psiquicos desencadeados pelos estigmas
SOCTAIS,

A Organizagio Mundial da Sagde (OMS) define cuidados paliativos como coidados
afivos e integrais ao paciente sem possibilidades de cura, visando o controle da dor ¢ dos
demais smiomas ¢ goe 1Em como objetivo a qualidade de vida do paciente e de seus
familiares,

Segundo Pinto (2001 )

O princigeo do codade so paceente Twa de possibafidade erapéutica deve
pressupor culdados nas dimenstes fisscn, psicodogicn e sociosspinmtual A
preservacdn da quabicide de vida do paciente ganhs pricredade sobre a
preservagse do vida, com wvabormagio do cuslade emocional, traduzido em
empatia, manifesty pelo saber ouvie, tocar ¢ falar olhando nos olbos do paciente,
com ¢ ohjetive de promover conforto ¢ bermrestar de paciente e fomilin o o
mvdmedios fnas da vida do dosie.

Cuidados paliativos s¢ caractenzam como a afengdo voltada para o doente ¢ nilo
para a doenga, foca na possibihdade de melhona da qualidade de vida. A doenga perde-se
o foco principal ¢ a pessoa passa 2 ser o mms importanle, portanto nesse aspecto &
essencial uma eqmpe inter ¢ multidisciplinar capacitada e apta 2 lidar com os diferentes
contextos apresentados. Preconiza-se gue o cuidado paliative pode ser miciado para
pessoas com doengas crinicas ndo transmissivels, degenerativas ¢ sendo este, um método
terapéutico de prande ampliaghio na sadde, uma vez que temos 0 aumento da expectanva de
vida, ao longe desenvolvimento global, petencializando a necessidade da inclusdo deste
método no cuidado em saide.

Coma SAUCI (20107 apud JUSTING (2014) complementa: “0 doente vivéncia
uma avalanche de alteragbes fisicas. fisioldgicas. emocionais, sociais, culturais,
psicologicas, espinfuaise este impacto gera sentimentos como medo, ansiedade, angistia,
dividas ¢ ruva”, Desta maneira a confirmagio de doenga rompe com o equlibrio
emocional do individuo ¢ familia, portanto uma qualidade assistencial ¢ intervengdes
egpecificas e direcionadas sio de inegdwvel importineia, uma vez que o percurso do
tratamento ¢ reallitagdio culminam em wma mudanga de rohna, podendo afetar os
familiares & cuidadores.

De acordo com SILVA (2015) os cwdados em oncologa exigem além de
competéncia téonica a competéncia humanizada. O cancer ¢ uma doenga cromica, mundial
e crescente, que implica direta ¢ indiretamente na morbi-montalidade, pois a cada ano
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novos casos de cancer sko diagnosticados em todo o0 mundo e mais Gbitos s80 registrados.
Com 1530 entende-s¢ a necessidade de inclusfio de conteddos especificos relacionados aos
cuidados paliativos na formago de profissionais da drea da saiode além de uma atengiio
direciomada aos emdados psicologicos ¢ emocionais dos mesmos,

Conforme estudo realizado por SILVA, (2015) entre as dificuldades encontradas
pelos profissionais de sadde de um centro de assisiéneia de alta complexidade em
oncologia do estado do Rio de Janeiro, destacaram-se a falta de conhecimento em cuidados
paliativos; a necessing cnagio de leitos diferenciados; ¢ formagdo de redes institucionas.
Isso @ compreensivel pela atual epidemiologia do cincer, que se caractériza como wina
sitpagdo emergente de doenga.

E sabido que os cuidados no fim da vida envolvem uma grande carga psiquica e
emocional da equipe e de todos os envolvidos nesse processo, contudo os objetivos desse
estudk busca identificar os cuidados humanizados acerca de pacientes em doenga terminal
em oncologa ¢ fomentar possivelrs estratégas ¢ propostas pelos enfermeiros que
favoregam a pratica humanizada.

METODOLOGIA

() presente estudo trata-se de revisfio bibliografica do tipo pesquisa descritiva, a
partir da biblioteca eletrnica Scientific Electronic Library Online - ScifLe). Para a
selegdio dos artigos, ubhzou-se os seguintes descritores: cancer, cudados paliativos,
assisténcia ao paciente, Oncologia e enfermagem. Usou-s2 como cntério de escoltha o ano
de publicagio. sendo selecionados os artipos publicados no perindo de 2010 a 2017,
resultando assim em 20 artigos. O enténo de exclusdo for sublemas que ndo s¢ enquadram
nos objetivos desse estudo,

DISCUSSAD

A enfermagem é considerada uma profissio carregada de fortes emogdes, pela
naturezs do seu trabalho, ¢ na oncologma ndo sena diferente, uma vez que todos estes
aspectos possuem impacto direto na qualidade de vida € no bem estar destes individuos,
Cutdados paliativos, Segundo FERREIRA (2014

‘Val. Ii, Ano IL. Edigo 2017 m
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Imphes em cukdar de pessoss doestes ow em sduagbes de sande
particularments pendsas, deparando-se os enfermeiros freqgueniemende
com sibesches de nguietacdo, sofrimento, degrodagio ¢ more Sio,
sobretuds of sentimentos & emopies desaprmdiveis goe podem fer
comequincias nefasing no organsmo, tax como a Gdigs, 3 oritebilidede,
& imstabilidade de carater, a depressdo ¢ 85 somatoapie

E sabido que a enfermagem posswi relevante papel no cuidado direto ao paciente,
configurando-se como um agente de cuidado, anda mais quando se trata de cwidados
paliativos esses gue demandam maior habilidade emocional ¢ psiquica dos profissionas,

iDs cuidsdos de enfermapgem a pacientes em condipbes criticas 8o
complexos ¢ devem wser pltamente  especmlimados, visando prevens
complicagbes, reduzindo incapacidades & procurando a sua recupenagio o
qualsdade de vida (Regulsmento o 124/11 de 18 de feverera).

() enfermeiro deve oferecer um cuidado especifico e de qualidade, baseado em
evidéneias cientificas, considerando a sua expenéncia clinica e os valores do paciente.”
{Mesquita et al_, 2015 apud PEITER 2016)

Controlar 08 sintomas, amenizar a dor, verbalizar a possibilidade de morte s3o
alpumas das atribmgdes do enfermeiro. MNesse contexto ¢ de ampla imporiincia a
humanizagio em cada assisténcia presiada, pois 1o delicada quanio a morte, ¢ a evidéncia
inevitdvel do acontecimento. Os cwdados paliativos envolvem gquestdes éticas, de
dignidade e de bem estar de cada paciente inclusive dos familiares, além da tomada de
decisdes como o prolongamento de vida, ou inferrupgio, que Ja so0 assunios mais amplos e

complexos.

CONSIDERACOLS FINAIS

Compreende-se, portanto que scja enfatizado uma mudanga nos estigmas gerados
acerca das neoplasias, ¢ que haja uma mudanga de percepgiio, que ndo s claramente
associado ao sofrimento e morte, mas tornando-se wma doenga em que pode ser tratada,
controlada e curada em alguns casos, Para tanto, a enfermagem $¢ torna uma mmportante
categona no processo de trabalho em sadde que permite a articulagiio multiprofissional,
bem como o acesso a informagdo, e desenvolvimento de priticas humanizadas,
necessitando estar devidamente preparada pam uma abordagem qualificada, uma vez que
esse processo envolve um grande impacto biopsicoespiritual com o diagnostico em si ¢

com o decorrer do tratamento.

© vol.ll, Anoll. Edigdo 2017 -
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Ser agente de cudado nesse contexto & uma tomada de consciéneia e de grandes
reflextes acerca da finitude da vida, onde o tratamento ¢ muitas das vezes limitado, mas o
cuidado ndo. Profissionais que lidam com cudados paliahvos estdo em constante risco
psiquico, nsco de estresse fisico e mental, uma vez que sdo de extrema complexidade
envolvendo na maioria das vezes a cessagio da vida. Considera-se diversas inlervengies
necessarias, entre essas a tomada de decisdes companilhada que facilita as condutas
multidisciphinares de forma a contemplar as praticas assistencias individums, Os awdados
paliativos ainda se configuram repletos de dilemas calturais e éticos, contradigdes e amplas
necessidades de cuidados altamente humanizados.

Para esta melhoria da qualidade de vida faz-se necessario que o enfermeiro conhega
ndo so a patologia, como as necessidades humanas basicas de cada individuo para
desenvolver uma assisténcia com base cientifica qualificada no sucesso do tratamento

devolvendo a dignidade e o respeito & vida do ser humano
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RESLNIY

0 presente estudo surgiu da mecessidade de compreender as dificuldndes vivencmdas por profissionass
enfermerros dinnfe situagies compliy na emergénen pediaericn, sebrensdo na classificagio de risco. Diesta
forma, para desenvolver csse artigo for reabzado um estodo biblsografios, com o objetve de identificar os
desafios do enfermers na classificagio de risco em emergéncia podidtrica. Assim como, defimr ns
competéneias do enfermerro ma classificagdo de riseo, onalsar & stusl suuagio da superlotaglo cavaliar as
expersinems do enfermine na emergéncin pediatrics MNeste contexio, TACSI {2004) abords & importincis da
shsciio mediadorn do enfermedo na Unidade de Atendimento Pediatrico, peis contribul pars manter a
organizscio e o funcwonumento da sala de emergéncia, por meso do controle de materinis e aparethos, da
realizagdo de protocelos de stendimento & capactiagio da equipe de enfermagem, com o fmahdade de
[pATANtir wma assisténcia otima, répda o eficaz para cimimer o oo de seqielss @ incapacedades da crianga
ern situsgito de emergéncia

Palav ras-chave: emergéncin, peshidines, chetificagio, enfermeino.

INTRODUCAD

Com a crescenté demanda e procura dos semvigos de wrgéncia e emergéncia,
observou-se um enorme luxo de “circulacdo desordenada™ dos usuaros nas portas do
Pronto-Socorro, tomando-se necessana a4 reorganizagio do processo de trabalho deste
servigo de saide de forma aatender os diferentes graus de especificidade e resolutividade
na assisiéncia realizada aos agravos agudos de forma que a assisténcia prestada fosse de
acordo com diferentes graus de necessidades ou sofrimento e nie mais impessoal e por
ordem de chegada. (Ministéno da Saade, 2004)

Desta forma, percebe-se a importdncia de um plangamento  direcionadoa
assisténeia inteeral no stendimento a cnanga. Com 1550, o Ministénio da Saode define
classificagiio de nsco como um processo dindmico de wdentificagdo dos pacientes que
necessitam de tratamento imediato, de acorde com o potencial de nsco, agravos a saude ou

grau de sofrimento. (Minisiério da Saude, 2004) -
Vol. II, Ano I, Edicho 2017 m
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Dhante desse concerio, o enfermeiro tom sido o profissional indicado para avaliar ¢
classificar o nsco dos usudrios que procuram os servigos de urgéncia, devendo ser
orientado por um protocolo direcionador (Conselho Regional de Enfermagem de M), No

entanio, esse profissional ainda encenira desafios na pratica assistencial prestada 4 crianga,

Nesse contexto, a imadequagio da demanda de atendimento nos servigos de
emergéncia pedidgtrica ¢ uma realidade presente em inlmeros palses ¢ em quase todos o8
estados brasileiros. Pesquisas afinnam que varia entre 46 9% ¢ 89% o namero de pacientes
apresentando problemas de sande que podenam ser solucionados na rede de atengio
basica. (VERAS, loelma E. G. et. al.)

O presente estudo surgiv da necessidade de compreender as dificuldades
vivenciadas por profissionais enfermeiros dianie siiuagbes complexas na emerpdncia
pedidgtrica, sobretudo na classificagdio de nsco. Desta forma, para desenvolver esse arigo
foi realizado um estudo bibliogrifico, com o objetive de identificar os desafios
encontrados peloenfermeiro na classificagio de nsco, assim como, avaliar as expenéncias
e definir as competéncias do enfermeiro, buscandoanalisar & atual situagdo da superlofagio
am emerpéncias pedidineas.

AS COMPETENCIAS DO ENFERMEIRO NA CLASSIFICACAO DE RISCO EM
EMERGENCIA PEDIATRICA.

De acorde com o Ministério da Satde a implantagio da classificagio de risco em
gmergénea pedidtrica tem como objetivoavaliar o paciente logo na sua chegada ao Pronto-
Socorro humanizando o atendimento, Descongestionar o Pronto-Socorro. Reduzar o tempo
para o atendimento médico, farendo com que o paciente seja visto precocemente de acordo
com a sua gravidade. Determinar a drea de atendimento primanio, devendo o paciente ser
encaminhado dirctamente #s especialidades conforme protocolo. Exemplo: ontopedia,
ambulatorios, ete. Informar os tempos de espera. Promover ampla informagio sobre o
servign aos ysudrios. Retornar informagdes a familiares (Minisiéno da Sande, 2004),

Diante o contexto, a classificagdo de risco deve ser feito por observagdo ou por
expliciiagho, ou seja, © enfermero juntaments com a equipe identificara as necessidades
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pela observagdo do wsudnoe o para isse ¢ preciso que esses profissionais estejam
capacitados para desenvolver tal fungdo, bem como, o proprio usuano poderd apontar o
problema. Porem,em pacientes pedidtricos & de fundamental mmportincia ouvir as
informagdes passadas pelo famihar,

Por tanto, o foco da atengdo a emergéncia pedidtrica € priontirio, porem nio
exclusivo a crianga, pois esta tem direito a um acompanhante, que devera tambeém ser alvo
da assisténcia. Neste sentido, cabe ao enfermeiro acolher a crianga ¢ seu Familiar dando um
suporte e confianga necessaria para a amal situagdo, Com tudo, Karl (2002) afinna que
todo ser humano merece ser bem cuidado ¢ respeitado no seu momento de adoecimento e
necessita de amor ¢ compaxio com sua dor e sofnmento.

0 gtual modelo de classificagio de risco funciona a partir da chegada do usudrio no
Prante Atendimento. onde esse serd acolhido de acordo com a demanda {ortopedia, sutura,
consultas ete) e informado sobre o processo de atendimento, tempo ¢ motivo da espera. De
acordo com o Ministério da Saude 3 avaliagdo pnmdnia & baseada no protocolo de situagho
queixa, encaminhando os casos que necessitam para a Classificagio de Risco pelo
enfermeiro, essa é feita baseada nos seguintes dados: questionar a cnanga e acompanharite
situagdo queixa e duragdo (QPD), breve histdrico, se o usuanio faz uso de medicamento, 0
enfermeiro deve também verificagio sinais vitais e exame fisico sumano buscando sinais
objetivos na crianga.

A classificagiio de nisco ¢ dividida em niveis que sdo representados por cores, a cor
vermeiha representa emerpéneia (necessidade de atendimento imediato), a cor amarcla
urgéncia (atendimento o mais rapido possivel), a cor verde representa priondade, porém
ndo urgente ¢ a cor azul atendimento de acordo com o hordrio de chegada,

Por tanto, no atendimento a usuanos pedidtncos requer do profissional um cuidado
diferencindo, pois as criangas constituem um grupe vulneravel 4 doenga e & hospitalizagio,
assim como ao atendimento nos servigos de urgéncia ¢ emergéncia, 05 quais recebem alta
demanda de criangas em sitwagdes de nsco, exigindo da equipe multiprofissional atuante
nessas unidodes a trabalhar com rapidez ¢ efichcia para minimizar as situagbes de nsco de
morte. (TACSI, Yolanda 2004)

ATUAL SITUACAO DA SUPERLOTACAO EM EMERGENCIAS PEDIATRICAS

Vol. Ii, Ano Il. Ediglo 2017 = m
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Segundo BARRETT (2012), a superlotagio tem sido defimda como a condigiio que
existe quando a demanda por servigos do departamento de emergéncia € supenor & oferta
disponivel, ou quando hd uma incapacidade de direcionar pacientes para as areas de
internamento. Esse autor afirma também que a maior causa de superlotagio nos servigos de
urgéncia é a presenga prolongada de pacientes ji internados no hospital, fomando o
nomere de leitos disponivers menaor,

Desse modo, toma-se visivel que a utilizagio inadequada dos servigos de
entergéncia ¢ prejudicial para os pacientes graves (aqueles que precisam de atendimento
para real urgéneia ou emergéncia) e parda 05 ndo gruves, que ao buscarem o atendimento
hospitalar, ndo tém garantido o seguimento do cuidado (MACHADO et al., 2011),

Percebe-se que a superlotagio em urgéncia e emergéncia pediatrica acontece por
que muitos pais acreditam que a assisténcia presiada em hospituis fem mais qualidade,
devido @ presenga do especialista e tempo de espera ser menor, Nesse contexto, a rede
baisica ¢ vista como desqualificada e descartavel, passando a porta de entrada para niveis
de maior densidade tecnologica (ROCHA et al_, 1998).

Partanto, segundo Ministério da Saade, as doengas respiratinias agudas ¢ cromeas
sdio as principals causas de superlotagio nos servigo de urgéncia ¢ emergéncia pediatrica,
onde a atencio primaria poderia dar um suporic a esth crianga ¢ minimizar © fluxe das
emergéncias, fazendo um trabalho com continmdade

Messe contexto cabe ressaltar a importincia das onentagtes fertas pela equipe da
Unidade Basica, a fim de mimimizar a incidéncia desses casos. Assim, as umidades de
saiide responsaveis pela atenglio primaria atuariam como um nivel proprio de atendimento,
pressupondo alta resolubilidade frente 8s demandas basicas e como porta de entrada para
atengdio secundiria (ambulatorios especializados, servigos de apoio dagnostico e
terapéutico, algumas unidades de promto-socorro) e tercidna (servigos hospitaiares de
maior  complexidade), requerendo alta sensbilidade diagnostica para  propor
encaminhamentos adequados no intenor do sistema assistencial (KOVACS ET al. 2006)

Nesse mesmo artigo o autor aborda a competéncia do enfermeiro diante a
realizacho da classificagiio de risco em pacientes pediatnecs. Com vistas a guraniir uma
melhor qualidade da assisténcia nos hospitais de emergéneia, 0 Ministéno da Saide,
através da Politica Nacional de Humanizag@o, instituiu a esiratéga do Acolhimento com
Classificagdo de Risco (ACCR), na qual o enfermeiro atua acothendo o paciente por meio
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de uma escuta qualificada, identificando urgéncias ¢ emergéneias com base na avahagdo de
parimetros fisiologicos e em sinms de alerta estabelecidos por protocolos, dando
prioridade aos casos mais graves. VERAS, Joelma E. G. et, al.)

DESEMPENHO DO ENFERMEIRO NA EMERGENCIA PEDIATRICA

Nas siluaghes emergencigis, @ crianga ¢ quasc sempre a principal vitlima,
necessitando de uma atengdo especial dada as peculiaridades biologicas e psicologicas ¢ as
caracteristicas proprias desse grupo populacional no pais. sujeito aos agravos decorentes
das doengas prevalentes na infincia, necessitando de recursos materiais ¢ humanos
especializados para o atendimento emergencial. (TACSI, Yolanda et al 2004)

Neste contexto. TACSI (2004) aborda a importineia daatuagio mediadora do
eifermeiro na Unidade de Atendimemo Peditrico, pois contrnbui para manter a
organizagdo ¢ o funcionamento da sala de emergéncia, por meio do controfe de materiais e
aparelhos, da realizagio de protocolos de stendimento ¢ capacitagdo da equipe de
enfermagem, com a finalidade de garantir uma assisténcia otima, rapida ¢ eficaz para
diminuir o risco de seqiielas e incapacidades da crianga em situagio de emergéneia.

Afirma também gque a equipe tem que estar preparada para tomada de decisbes
independentes ¢ complementares, sob o comando umico de um lider, que transmita
seguranga e confianga (TACS], Yolanda et al 2004)

CONSIDERACOES FINAIS

A realizagio deste trabalho permite identificar os desafios que a enfermagem
enfrenta em situagdes de emergéncias pedidtricas, tendo em vista a atuagio do enfermeiro
como principal mediador na organizagiio e plancjamento de agbes.voltadaa melhorar a
assisténcia oferecida a esse publico. Por isso,0 enfermeiro como profissional habilitado
deverd desenvolver competéncias que contribua para melhoria da assisténein na
classificaclio de risco em pacientes pedistricos Dessa forma, foi possivel destacar a
importincia da capacitagio desses profissionais em um atendimento de quahdade ao
publico infantil
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Por meio da analise deste artigo, percebe-se que a assisténeia prestada em
emergéncia pedidinica ainda € precana, devido 4 superlotagio das unidades, assm comao, a
falta de preparo do profissional enfermesro e sua equipe. Tendo em wista o estudo
desenvolvido, ndo cabe julgar o trabalho realizado pelo profissional enfermeiro ¢ sua
equipe no atual setor de saide vigente, pois, ainda hd muitas falhas nesse sistema. Mas sm
compreender que esse profissional deve buscar qualificagio para realizar tais tarefas.
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RESUMO
s chnceres gistricos sdo tpos de neoplasios malignas hetesogénesas que stngem o lecido do estomago, que

tem camcteristices proprias dos guais podem ser considerados adenocarcinomas, lmfomas T'r'l..'i_L.T_uu bumares
do estroma gastrointestingl Este artigo utilizou como metodologis s revisko de literatura qualdativa que Leve
como objetsvo apresentar as carncteristicas dos principas 1pos de cincer gestrico, aspecios epidemioldgicos
bem come & sua etiopatogénese o fisiopatologia. A etinlogia do cincer de estomago bem coma aspectos de
desenvohimento da doenca & considerada diversificada desde fatores gendticos, ambsentas ¢ mfecgles par
microrganismas com potencial carcinogénico. O duagnostion precoce € Um IMPOrtante mein pard eviar &
progressio da doengs gasim como & prevenglo.

Palavras-chave: Cancer de estomago, Adenocarcmoma, Tumores do estroma gastrointestinal,
Linfoma MALT géstrico

INTRODUCAO

() cincer de estdmago, também denominado cincer gastnco sio neoplasias
malignas cujos tipos mals comuns &0 de  natureza cpitchial ¢ apresentam-se
predominantemente em trés tipos histologicos (INCA, 2016). Estes sio: o adenocarcinoma,
os linfomas ¢ tumores do estroma gastrointestinal. O adenocarcinoma € classificado em
dois tipos histologicos basicos, o intestinal e difuso, ¢ representam cerca de 90 a 95% dos
tumores do estémago (ABIB; OLIVEIRA; KOIFMAN, 1997},

Os linfomas gastricos sdo neoplasias que se originam do tecido linfoide associado a
mueosa ghstrica (MALT), esse tecido precede o aparecimento de hnfomas de cclulas B
tipa MALT no estomago, e embora ndo sejam muito prevalentes sio diagnosticados em
cerca de 1% dos casos (BRASILEIRC FILHO, 2011},

Alguns aspectos do cdncer, como 4 localizagio ¢ metastase podem ser descritos
através de um sistema de estadiamento conhecido como sistema THNM. Sepundo a
American Cancer Society (5.d) a classificagio por estadios obedece a varidveis, como a
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caracteristicas e extensdo do tumor (T), propagagiio para os linfonodos locais (N) e a
presenga ou auséncia de metdstase 3 distancia (M), A identificagio do estagio do cancer de
estmago € um fator importante na escolha do tratamenio e no prognostico do paciente.
Apesar de ser uma doenga frequente em muitos paises, como por exemplo, no
Japhio, China, Asia ¢ Riassia, o cincer de estdmago ¢ uma das poucas neoplasias para as
quais vem se observando wm declinio da incidéncia (ABIB; OLIVEIRA; KOIFMAN,
1997}, As explicagbes para esse declinio minda sdo hipoteses relacionadas a mudangas nos
fatores de risco, como # introdugdo da refrigeragio, uso de menos sal, dimmuigio da
ingestdo de alimentos condimentados atribuida s mudangas nas téenicas de preservagio de
alimentos, 4 diminuigio da prevaléncia da infecgdio por Helicobacter pwori € a0 consumo
de frutas e de vegetais frescos (ARREGI, et al, 2009),
Neste estudo o objetivo foi apresentar as caracteristicas dos pnncipais tipos de cancer
pastrica, aspectos epidemiologicos bem como & sua chiopatogénese ¢ fisiopatologa.

METODOLOGIA

Este estudo teve como método para sua construgdo uma revisio de literatura de
cardter qualitative, que ¢ caracterizada pela interpretagdo de estudos permitindo assim
fazer uma metassintese do contendo explorado que constitui uma descrigio coerente do
assunto explanado para que possa nortear os profissionais a respeito das caracteristicas
fisiopatologicas ¢ etiolbgicas comuns sobre o cincer gistrico.

Ok descritores foram aplicados nas seguintes bases de dados, The Scienufic
Electronic Library Online (SciELO), Nature Reviews, Google Académico, Biblioteca
Virtual em Satde (BVS) e repositorios digitass de universidades. Além destes penodicos
foram utilizados também dados do Instituto Nacional de Ciéncer (INCA) e parte do
vigésimo capitulo do livro Bogliolo Patologia de antoria de Geraldo Brasileiro Filho.

RESULTADOS E DISCUSSAD

0 desenvolvimento do adenocarcinoma gdstneo (AG) ¢ multifatonal, envolvendo
fanto aspectos ambientais como genéticos. Dentre os fatores de misco ambientais, €
importante citar 3 infecgdo pelo Helieobacter pylord, dieta com alto teor de sodio, consumo

de alimentos contendo nitrosaminas @ benzopireno, bem como deficientes em compostos
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antioxidantes como vitamina C e E. Dentre os fatores genéticos estdo fortalecimento de
oncogenes, desligamento de genes que suprimem os tumores ¢ instabilidade de
microssatélites de DNA (genes APC e p53) (CESAR; SILVA: TAJARA, 2002),

) AG pode ocorrer em dois tipos pnncipais. intestinal e difuso. A carcinogénese
de ambos os tipos ainda ¢ discutida, No tipo intestinal ha uma associagio evidente com
gastrite cronica atrofica {GCA) e metaplasia intestinal {MI}, sendo o tumor constituido por
glandulas mais ou menos diferenciadas, com escassa secredo de muco. O tipo difuso
supbe-se que s¢ ongine em epitélio gdstneo sem lesbes prévias e que fatores genéticos
sejam importantes, ¢ relativamente mais frequente nas populagdes de baixo risco, nio
apresenta relagdo nitida com GCA e Ml e é formado por eélulas isoladas, com tendéncia a
produzir ¢ acumular muco intracelular. A MI ¢ considernda uma lesio pré-cancerosa
ghstrica, que esta associada a GCA, como resultado adaptativo a uma agressio prolongada
4 mucosa gastrica derivada de alimentos ou infecgio por H. pylor (BRASILEIRO FILHO,
2011).

A infecgdo por H. pylor associa-se com o aumento do risco para AG, tanto do tipo
mtestingl como difuso. O desenvolvimento do AG, mduzido pela infecgdo do H. pylon,
compreende um processo continuo ¢ evolutivo em longo prazo, por meio de uma sequencia
de lesdes pré-cancerosas ¢ alteraglio histopatologica na mucosa gastnca, inclwindo gastrite
crimica até gastrite atrofica, metaplasia intestinal, displasia ¢ neoplasia. Na gasinte
associada d infecgdo, ha aumento do indice de apoptose, em especial no colo das glandulas
gistricas, 0 que pode contribuir pars atrofin da mucosa e redugio da scorcpdo
cloridropéptica (SILVA, et al |, 2008; MULLER, ET AL. 2007}

0 AG ¢ doenca geralmente assintomatica ou com mamfestaghes inespecificas,
diagnosticada quase sempre na fase avangada, quando surge perda de peso, anorexia,
intelerincia a came, dor, anemia, hemorragia digestiva e vomite, Seja qual for o hipo
histologico, a neoplasia se mfilira na parede gastrica e, & medida que se aprofunda,
aumenta a probabilidade de metastases ¢ reduz-se a taxa de sobrevida de cincoe anos, O AG
invade estruturas vizinhas por continmidade ou contiguidade, estendendo-se ao peritdnio,
dundeno, esdfapo, omentos, pdncreas e colon transverso

O progndstico depende de fatores como profundidade da invasio e tipo histolégco.
) estadiamento do AG & ferto pelo sistema TNM, gue se baselam na combinagio do grau
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de infiltragio neoplasica na parede pasimica (1 — Tumor), metastases em linfonodos (N) e
metastases a distancia (M) (BRASILEIRO FILHO, 2011},

Os tumores estromais gastrointestinas (GIST) onginam-se das celulas intersiicins
de Cajal ¢ consistem na neoplasia mesenquimal mais comum do trato gastrointestinal
(OLIVEIRA, ET AL. 2011). A célula intersticial de Cagal ¢ responsavel pela motilidade
intestingl. Tais células expressam o receptor kit, que é wm receplor tirosina-quinase
transmembrana, responsdvel por diversas fungfes celulares, entre as quas proliferagdio,
adesdo, apoptose e diferenciagio celular (OYANEDEL, ET AL, 2005, VIANA, ET AL
2012) O ¢-KIT & um marcador especifico e sensivel das células de Cajal. Mutaghes que
ocasionam a ativagdo dos receptores tirosina-quinase deflagradas pelo proto-oncogene K11
desenvolvem a neoplasia mesenquimal (GIST) so desencadearem cstimulo para a
proliferagio celular continuada e resisténcia a apoptose (BORQUEZ, NEVEL, 2008},

Para avaliacio da evolugio e do comportamento bioldgico, consideram-se as
dimensdes do tumor e o niumero de mitoses, tendo assim classificagbes de nsco de
malignizagio divididos em: (a) risco muito baixo, (b) risco baixo, (¢) risco intermediano e
{d) alto nisco (BRASILEIRO FILHO, 2011)

Os linfomas do tecido linfoide associado 4 mucosa (MALT - mucasa-associated
Ivmphoid tissue) sdo lipos especificos de linfomas ndo-Hodghn dos podem ser
classificados guanto 4 sua origem como nodais (originaries dos linfonodos) ou extra-
nodais (local de origem em outros drgios linfoides ou fora des linfonodos), caractenzando
asgim o trato gastrointestinal o local mais comum dos hnfomas exma-podais, sendo o
estomago o local que mais apresenta o desenvolvimento do linfoma MALT, wl tipo de
linfoma gdstrico pode estar relacionado @ presenga da Melicobacter plari ¢ Helicobacter
heifmannii como possiveis agentes etologicos [ YAMASHITA, eval , 2012).

Como ndo ha a presenga de tecido linfoide no estomage normal essa inexisténcia &
considerada paradoxal para alguns autores que o sitio mais comum do MALT sga no
estomago, embora a explicagdo da existéncia do linfoma MALT associado a bactéria H
pulori foi observado hi quase duas décadas. verificando que ao estabelecimento da
mfecedo crbnica desse microrganismo estava relacionada ao dessnvolvimento do MALT
adquirido no estimago (COSTA et al,, 2010, ISAACSON; DU, 2004),

Os linfomas de células B extra-nodais tem sido os mais comumente estudados

devido a sua prevaléncia no aparelho gastrico. A essa constatagao ¢ analisado o fato de que
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todo o trato gastrointestinal € mais vulnerdvel, pois estas em contato direto com o ambiente
externo do qual tem diversos antigenos que geram por sus vez resposta imunitana O
tecido hinforde associado @ mucosa conta com dois hipos essenciais de celulas; linfociios T
e B. Tais linfocitos quando induzdos a resposta imunoldgica para antigenos como a
Hpyleri sofrem a aglio crinica desta que leva prncipalmente os linfocitos B oa
diferenciacio ¢ multiplicagio celular caracteristicas do cincer, fazendo assim com que
ocorma o infilirado destas células linfoides mutanies a mucosa gastnca (MOREIRA. 2011,
BRASILEIRO FILHO, 2011; Y AMASHITA, et al, 2012)

A incidéncia do MALT pdsinco estd intimamente ligada ds taxas de infecgdies por
Hpvlon sendo que, cerca de 50% dos linfomas encontrados no estomago sio do tipo
MALT, e em 20% dos casos o linfoma gistrico uleers ¢ pode causar hemorragia
(MOREIRA, 2011, BRASILEIRO FILHO, 2011.).

CONCLUSOES

Apesar do declinio nos indices epidemiologicos, o cancer de estomage ainda € um
dos mais incidentes no mundo, representando um importante problema de sande pablica,
especialmente em paises em desenvolvimento. Podemos dizer também que a prevaléncia
do cincer gastrico reflete o perfil socioecondmico de alguns paises, uma vez que esle esta
relacionado a condigdes socipecondmicas menos Favoraveis

A prevenglo e o diagnistico precoce sdo ferramentas importantes de combate a0
cancer, que leva a indices de cura elevados, Toma-se fundamental o monitoramento da
morbidade, através de programas ¢ agdes necessinas ao conhecimento da situagdo e do
impacto no perfil de morhidade da populagio, para a cnaglo de estratégias melhores de
prevengiio, diagnastico ¢ tratamento,
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RESLTMO

Er tado o Brasil a utilizagio de plantas medicinass e prodisos naturais sinda sio frequentes com & presenca
de “raizeires” apesar da grande mfluénci da globalizagio e dns tecnologias, bem como & AUMED Crescents
de farmacias na regidio. Acredita-se que %% da populgio do Nordeste brasibeiro recorrem 2s plantas como
tratamento de suas petologas Desta forma, é relevarte estudar o utilizaglo destas num eriono que abrange
aproximadamente sstenta & cinco mil habitantes, Reluar guais slo as prancipais espécies de plantas
medicinais que estiio sendo wilizdas no termtdrio de Trecé e estudar a da bioatividade ¢ potenciais benaficws
destas Realizou-se o levantnmento de sspécies vegetas usadas no medicing popular, atraves de questiondrsos
em mumcipios, & sede, que compdem a micromegiio de Irecd. Posteniormente i pastr dos dados eoletados fo
feita wina revisho da hterntumn Foram aplicados questionarios nas cidades que compbe o térritano de frecé, o
o5 resultados mostraram que as principais espécies utilizadss coms medicingis com seu nome clentifics ¢ s
mdicagio de im0 i, Manjericio/Alfaveca, Ocimun basificu, uilizada como Antunflamaioria, Erva-
cidretra, Meltssa offfictmalii, para estomatites ¢ anssedade, Capim santo, Cymhopeot CULRdrS, indicado como
digestive ¢ mnalgésico, Hormeli-piments , Mentha piperite, antiinflamatonn e amalpésica;  Alecrim,
Rosmarinui officinalis, pari sumentsr 8 munidsde; Boklo, Meumny boldus ¢ Umburana, Commiphora
feprophloess, indicadas para indigestdo, Poejo, Mewiha pwlegime, ulilizads como espectorants O
emrevistados sdo detentores de informagdes acerca do so das plantas medicinais, fato este comprovisdo por
dados da Ineraturn que wilizam identificag@o etnofarmacolbgica pam os mais diversos iraamentos

Palavras-chave: Plantas medicinms, Emofarmacologia, Irece

INTRODUCAD

A utilizagdo de plantas medicinais e seus constituintes bioativos ¢ wma lécnica
rudimentar de prestagio de alivio ou cura de patologias ¢ essa forma de terapeutica ¢
apresentada por dados da literatura como utilizada muito antes do surgimento das pnmeiras
civilizacdes até mas de cinco milénios ao redor do globo (SAMUELSSON, 2004

DANTAS, 2007). Estes tratamentos tradicionais foram utilizados imcialmente em sua
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forma bruta de drogas vegetais, tais como tinturas e alcolatras, infusos e decoctos,

emplastros, pds, ¢ outras apresentagdes 4 base de plantas (BALICK, COX, 1997,
SAMIUTELSSON, 2004)

Nos altimos anos a relevincia do uso de plantas medicinais e fitoterapicos teve um
aumento significative dentre cientistas, usuanos e servigos de sande, desta forma, através
de levantamento de dados a Organizagio Mundial da Sadde (OMS) apresenta dados de que
83% da populagdo de paises em desenvolvimento usam plantas medicinais ou preparagdes
destas (ROSA, 2011; SOUZA 2013),

Por um longo tempo, os anicos medicamentos disponiveis para a humamdade
foram os extratos de plantas medicinais, mclusive acredita-se que atualmente 9% da
populaghio do Nordeste brasileiro recorrem as plantas como tratamento de saas patologias e
que 05 “raegiros” normalmente exercem seus conhecimentos sobre produtos naturas ao
longo de muitos anos. Desta forma faz-se relevante (rabalhos gue contemplem o

conhecimento radicional { DIEGUES, 2000, DANTAS, 2007; SOUZA 2013)

Embaora, nos dias atums, tem-se aumentado o interesse em pesqmsas sobre produtos
naturass, estes dados ainda sdo pouco explorades pela literatura (GULLO, HUGHES.
2005), uma gama de trabalhos e revisdes foram escntas ¢ demonstram a importancia de
mgtabolitos de fontes nafurais para fratar patologias, bem como o papel altaments
significativo que o8 produtos naturals possuem no processe de sintese ¢ desenvolvimento
de novos farmacos (NEWMAN et al |, 2003).

METODOLOGIA

(s dados do presente trabalho apresentam carater qualitativo e quantitativo, pois
foram coletados inicialmente utilizando-se questiondrios que foram aplicados a pessoas
gque detnham conhecimento sobre o wso de plantas medicinais no termtdno de Irecé
Postenormente, utilizando a Iiteratura de portais eletrénicos como: Scielo, Science Direct,
PubMed, Lilacs ¢ Google académicos for feito um levantamento de dados e caracteristicas
que as principais plantas utilizadas neste territdnio apresentariam como bicatividade ¢
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potenciais  beneficios. Come  desentores foram  utthzados:  Plantas  medicinas,

Emnofarmacologia, Irecé, Raizeiros e cada uma das espéaies mais utihizadas.
RESULTADOS E DISCUSSAO

O territorio de Irecé abrange em tomo de dezenove mumcipios (COMA, 2015),
sendo que dados do Gltimoe Censo (2016) mostram que este territdno apresenta uma arca de
319,174 Km® com uma populagio estimada em 2017 de aproximadamente setenta ¢ cimeo
mil pessoas (IBGE, 2017).

Desta forma, descrever e compreender os aspectos da saide desta populagiio faz-se
relevante, pois o uso de plantas medicinms & feito de forma que previne a doenga e
promove a saude através de tratamentos. Assim 08 resultados da pesquisa atraves dos
questiondrios mostraram que as principais espécies utilizadas como medicinais com seu
nome cientifico e sua indicagio de uso estio descritos na tabela abaixo (Tabela 1),

Tabela 1 - Princtpats espécies ulilizadas como medicmais com seu nome cientifico e sun mdicagdo
de uso no temitdmo de recé

NOME POPULAR NOME DA ESPECIE DESCRICAQ DE USO
Manjencio/ Alfavaca Clcimum basilicum Antiinflamatria
Erva-¢idremra Melissa officinalts Tratamento de estomatites
e ansiedade
Capim santo Cymbopagon cilrarus Carminativo, digestivo ¢
analgesico
Horteld-pimenta Mentha piperita antiinflamatonia e
analgésica
Alecrim Rexmarinus officinalis aummentar a imunidade
Baoldo Preumus boldus indigestio
Umburana Commiphora leptopilocos imdigestio

Dados da literatura mostram que o Manjericao/Alfavaca (Ucimum basilicum 1), ¢

uma espécie de origem indiana, que tem sido amplamente wtilizada em muitas culturas
como digestivo, antimicrobiann e antiespamaodico (MARTINS et al,, 2000), sendo esta
planta comercializada e utilizada como aromatizante ou tempero (BLANE et al., 2005).

Enquanto que os dleos essencials de Alecnim (Rosmarinus officinalis), apresenta
pesquisas comprobatirias quanto a sua atividade fungicida e fungistatica, anti-inflamatdna
e broncodilatadora, sugerindo um uso para tratamendo de doengas infecciosas e algumas
parasitarias. Sendo os componentes majotitirios do dleo de aleenm o a-pineno ¢ | 8-cineol
(SOLIMAN, 1994; JUERGENS, 2003).
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Além destas plantas ainda tem pesquisas desenvolvidas sobre o Boldo (Preamus
bedusy @ Umburana (Commiphora leptophlosos) mostram que dleos essencims destas
espécies apresentam atividade antimicrobiana. As folhas de boldo apresentam alcalindes
do tipo boldina (O'BRIEN et al., 2006) e flavonoides com potencial efeito antioxidante
(QUEZADA et al., 2004). Enquanto 1 Umburana medicina popular tem suas cascas do
caule utilizadas na fabricagio de “lambedts™ para tratamento de doengas respiratonas
(LEAL, 1995). Sendo que estudos demonstram atividade —anuinflamatdria,
broncodilatadora ¢ analgésica para o exirato hidroaleodlico relacionada composios
fendlicos e cumarinas (LEAL 1997, LEAL 2003).

Outra Planta medicinal amplamente wtilizada ¢ o Capim santo (Cymbopogon
citratus) que apresenta oleos essenciais que podes ser vandveis conforme a diversidade
genética, 0 habitat e os tratos eulturais (INNECCO et al , 2003) sendo que estudo de suas
propriedades farmacologicas tem demonstrado atividade calmante, sedativa, carminativa,
repelente de insetos e antiulcerogénica (SOUSA et al , 2004). E a Horteld-mmenta {Mentha
piperita) apresenta como principais constituintes oleos essenciais (mentol, isomentona),
dcidos orginicos ¢ sitosterol tendo cfeito sobre afecgfes estomacais e infestinais e
atividade espasmolitica (SOUSA et AL, 2004},

Por fim, a Mefissa officinalis conhecida como Erva-cidreira que ¢ uma erva perene,
origingria do Sul da Europa tem como constituintes quimicos principais os tanmos ¢ 08
slecs essenciais, com caracteristica citral (MARTINS et al, 2000). E apresenta atividade
sedativa, ansiolitica (baixa atividade) ¢ indutors de sono (SADRAEI et al., 2003)

CONCLUSAO

A OMS tem estimulado a utilizagio de plantas medicinuis nos programas de
atengio primaria de saide na tentativa de minimizar os custos dos programas de saude
piblica e ampliar o nimero de beneficios, principalimente nos paises em desenvolvimento
(MATOS, 1997) o que tem incentivado pesquisas do  bipo emobotanicas ¢
etnofarmacolOgi cas

Esta pesquisa de cardter etnofarmacolégica mostrou que os entrevistados sio
detentores de informactes acerca do uso das plantas medicinais, fato esie comprovade por
dados da literatura que utilizam este método de identificagdo para os mais diversos
tratamentos. Porém, faz-se necessdrio compreender a atividade farmacoldgica de cada uma
Vaol. Il, Ana Il. Edicio 2017 H
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destas plantas jd utilizadas, sogerinde mais estudos que comprovem as suas respostas
terapéuticas.
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RESLNIY

O presente trabalho aborda o mesdéneia cuds ver mass das patologas gue mais scometem os imbalhsdores
ny exercicio de suas atrvidedes laboram, em uwm comtexto demarcado pelas exigénocins de um sistema
socioecondmico que dita 3 ordem e a vez do capiinl Messa perspectivaseriio enfatizadns patologias que
atingem os servidores bancirios, no sentido de comproender possiveis Btores que desencadesam fal questio,
bem como possibilidades parm amemzar esses danos

Palavras-chave: saide; trabalhadores; patologias.

INTRODUCAD

O trabalho se constityi uma atividade essencial no provimento do sustento e
dignidade do homem, refletindo diretamente em sua sande de forma integral, Essa questido
historicamente tem desencadeado um sumento significativo no mumero de doengas
ocupacionais adquiridas nos ambientes de trabalho, sendo por muitas vezes, s¢ja pelos
trabalhadores ou pelo setor patronal, despercebidas ou silenciadas. A pressdo em cumprir
mietas no caso dos servidores bancirios ¢ garantir s respostes que 0 mercado de trabalho
desse sefor exige, se constitui enquanto fator condicionante ao desencadeamento de
doengas laborais, que podem incapacitar ou comprometer a condigio satde-doenga do
trabalhador, bem como implica na qualidade do servigo prestado pelo mesmo,

METODOLOGIA

Esse resumo ¢ baseado em um estudo bibliogrifico, pautado em obrag de autores
que estudam as patologias do mundo do trabalho, visando identificar e problematizar
causas ¢ possiveis apdes que possam amenizar e/ou evitar seu desenvobvimento. Cabe
saligntar, que & escolha e pesquisa da patologia foram sendo desenhada ao longo da
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pesquisa, ora vista a opgho da anvidade bancaria, ter sido fomentada no primeiro momento
do trabalhio

RESULTADOS E DISCUSSOES

A sociologia € a ciéncia que se empenha em compreender a sociedade, se propondo
a analisar a organizagio, interagdo, ¢ os fendmenos sociais que ocorrem com frequéncia
em miltiplos contextos produzindo e reproduzindo anomias sociais € sugenndo resposias
as questdes que contempla (MARTINS: 2006). Esta ciéncia abrange varas areas,
destacando-se entre estas questdes que relacionam o mundo do trabalho, as exigéncias da
diniimica do sistema capitalista e suas repercussdes diretas na vida dos trabalhadores e do
servigo que prestam a sociedade,

Marx ¢ Durkheim buscaram retratar as relagdes de trabalho, da luta de classes, da
vida do trabalhador e as relagles sociais, destacande a Revolugdo Industnal da na
Inglaterra, no século XVIIL, como principal marco dessa questio, pois a0 operacionalizar o
trabalho & partir da agdo das méquinas para atender as exigéncias de uma populagio
crescente e consumista, for transformando as relagdes de trabalho ¢ atnbuindo uma nova
dindmica ao papel do trabalhador.

Devido 4 demanda de grande produgdio, passaram a visar o aumento dos lucros com
base na redugio dos custos de produgiio, ¢ consequentemente Com ¢ INCENTVE &0 CONSUIMO
exagerado. Surge assim o capitalismo, um sistema que divide a sociedade em duas classes:
os detentores do poder € dos meios de produgio ¢ a classe dos trabalhadores operanios, que
de fato prové a produgdo Essa relagio empregado e patrdio hoje se configura em uma
relagdo de dependéncia por pante do trabalhador, que por necessitar do emprego para prover

o sustento de sua familia,vende sua forga de trabalho em troca de um salino mensal

Os trabalhadores contam com os sindicatos que tem como ohjetivo principal
assegurar, orgamzar ¢ defender os direitos desta classe, onentando os trabalhadores quanto
as condighes sdequadas de wabatho, para que estes ndo sejam submetidos a condigdes
exploratorias: quanto a jornadas de trabalho abusivas, salarios defasados, acumulo de
fungdn, locais de trabalho inadequade, com estruturas precanas, dentre outras demandas
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Com base em pesquisas bibliogrificas, pode-se observar que a classe dos trabathadores
bancanos, esta entre as mais atingidas por patologias relacionadas a sua atividade laboral,
lsso  decorre do  fato desses colaboradores estarem  expostos 3 um  ambiente
financesro/trabalho, onde o luero é o principal objetivo em detrimento a sande dos

funcionanos.

A categona bancdaria ¢ uma das que mais adoccem no pais € 0s transtomos mentais
estdo entre 05 mals frequentes motivos. Também se inclui a LER - lesdio por esforgo
repetitivo, como doengas que mais scometerm os bancirios, Para a psictlogn Renata
Paparelli, professora e supervisora de estigios de Sande do Trabalhador do curso de
Psicologia da PUC-SP, esse adoecimento é causado por conta do assédio organizacional,

A relaglo dos episidlios depressivos com o rabalhe pode ser sutil, As decepeies
sucessivas em situagdes de trabalho frusirantes, as perdas acumuladas ao longo dos anos de
trabalho, as exipénecias excessivas de desempenho cada ver maior, no trabalho, geradas
pelo excesso de competigdo, implicando ameaga permanente de perda do lugar que o
trabalhador ocupa na hierarquia da empresa, perda efetiva, perda do posto de trabalho ¢
demissio podem determinar depressies mans ou menos graves ou protraidas, A situagio de
desemprego prolongado tem estado associada ao  desenvolvimento de  episodios
depressivos em vinos estudos em  diferentes paises. Alguns esmdos comparativos
controlados tém mostrado prevaléncias maiores de depressio em digitadores, operadores
de computadores, datilografas segundo dados do Mimsténo da Saide do Brasil em sua
publicagiio do manual { Doengas relacionadas ao trabalho) 2001,

Ler (Lesdo por esforgo repetitive) & cansado por mecamismos de agressdio, que vio
desde esforgos repetidos continuadamente ou que exigem muita forga na sua execugio, até
vibraglo, postura inadequada e estresse. Tal associagio de terminologias fex com que a
condigio fosse entendida apenas como uma doenga ocupacional, ¢ que existem
profissionais expostos a malor risco: pessoas que trabalham com computadores, em linhas
de montagem ¢ de produgdo on operam britadeiras, assim como digitadores de acordo com
o portal da sadde.

Pode-se notar que o trabalhador que ¢ atingido por doengas adquinidas sem seu
local de trabalho ndo recebe a assisténcia necessiria para sua recuperagio. E muito comum
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que essas doengas sejam encaradas por parte dos admimstradoeres, como corpo mole do
funcionirio para ndo trabalhar,

Os trabalhadores que desenvolvem essas duas pnncipais patologas, ficam
impossibilitados muitas vezes de desempenhar suas atividades eotidhanas, prejudicando sua
vida social por impossibilita-lo de ser mdependente. O uso de medicagies constantes se

torma uma dura rotina para levar uma vida mais confortavel.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposio, ¢ fidedigna a necessidade de que os rabalhadores tenhan
consciéncia dos nscos a que 30 expostos todos os dias, e ndo se deixem explorar. A
criag@io de campanhas de conscientizagho & importante, os trabalhadores precisam saber
como se prevenir, por exemplo, com alongamentos enire as jomadas de frabalho e
scompanhamentc  periddico com  equipes multidisciplinar inclundo  psicélogos. Os
colaboradores ndo devem ser tratados como maguinas de fazer dinhero,
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