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MENSAGEM DE BOAS VINDAS

“Inovar para Melhor Cuidar” foi o tema central do 3° Congresso Internacional de Estudantes de
Enfermagem. Constituiu-se como um espago para divulgagdo e discussdo de projetos de

investigacdo promotores do cuidado em enfermagem e de projetos inovadores na area da satde.

Nestes dois dias de trabalho, as tematicas versaram 4areas distintas, procurando o
aprofundamento do conhecimento, a sua transferibilidade e a inovagdo tendo em vista a

melhoria da qualidade dos cuidados, reforcando o compromisso assumido com a sociedade.

Os textos publicados neste e-book resultaram das comunicag¢des dos/as investigadores/as

convidados/as e das comunicagdes livres que foram submetidas.

Uma palavra de agradecimento a todos/as os/as autores/as pela partilha do seu saber e dos
contributos dos seus trabalhos em prol da melhor evidéncia cientifica e de praticas de exceléncia

em enfermagem.

Um agradecimento a todos os participantes, desejando que este Congresso tenha sido um tempo

e um espago de partilha e (re)constru¢ao do conhecimento.

A Coordenadora do Curso de Licenciatura em Enfermagem

Helena Catarino
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PROGRAMA CIENTIFICO DO CONGRESSO

SEGUNDA-FEIRA, 6

8h30

9h00

09h30

10h30

10h45

13h00

14h00

14h30

16h30

16h45

Abertura do secretariado
Sessao de Abertura

Mesa 1 — Investigacido e Inovacio em Enfermagem
(Moderador: Mariana Andr¢)

- Projeto “Your PEL” — Professora Doutora Hélia Dias (Escola Superior de
Saude de Santarém)

- Projeto “Help2Care” — Professora Doutora Maria dos Anjos Dixe (Escola
Superior de Saude de Leiria, ciTechCare)

Coffee-Break

Mesa 1 — Investigacio e Inovacdo em Enfermagem (continuac¢io)
(Moderador: Carolina Coelho)

- Projeto “iGest Saude” — Investigadora Carla Marisa Rafael (Escola
Superior de Enfermagem do Porto)

- Projeto “Teen Power” — Professor Doutor Pedro Sousa (Escola Superior
de Enfermagem de Coimbra, ciTechCare)

Almoco

Conferéncia Inaugural - Professoras Teresa Gola, Dorota Cichon and
Wioletta Palczewska

Mesa 2 — Enfermagem, Empreendorismo e Inovaciao: da ideia ao
projeto
(Moderador: Patricia Ramalho)

- Professor Doutor Pedro Parreira (Escola Superior de Enfermagem de
Coimbra)

- Enfermeiro Mestre Paulo Costa (Escola Superior de Enfermagem de
Coimbra)

Coffee-break

Passeio Cultural: Crime do Padre Amaro (mediante a inscri¢do)
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TERCA-FEIRA, 7

8h30
9h00

11h00

11h15

13h00

13h30

15h00

18h00

Abertura do secretariado
Apresentacio de Comunicacoes Orais
Coffee Break

Mesa 3 — Inovacio na Gestiao dos Cuidados
(Moderador: Cristiana Castanheira)

- Hospitalizagao domiciliaria do Hospital Garcia da Orta - Enfermeiro
Sérgio Sebastido (Hospital Garcia da Orta)

- Programa de Apoio de Pares- Dr* Ana Isabel Cambraia (formadora em
ICISF, voluntéria na APAV)

- Pesquisa e inovacao em enfermagem: onde estamos atualmente e a sua
importancia - Investigadora do ISfTeH Working Group Tele, Doutora
Clarissa Rodrigues

Cerimonia de Encerramento
Almoco

Workshop (mediante inscricdo e pagamento): “Transferéncia de inovagao
tecnoldgica para as praticas dos enfermeiros relacionadas com os cateteres
venosos periféricos”

Investigadores da ESEnfC—UISISA (Estrutura TecCare) com o apoio da
APoAva: Anabela Salgueiro Gama, Fernando Gama, Paulo Costa e Rafael
Bernardes
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1. MESA 1. INVESTIGACAO E INOVACAO EM ENFERMAGEM

1.1 PROJETO “YOUR PEL”

Professora Doutora Hélia Dias

Licenciada em Enfermagem. Enfermeira especialista em Enfermagem de Saude Materna e
Obstétrica. Mestre em sexologia pela Universidade Lus6fona de Humanidades e Tecnologia.
Doutora em Enfermagem - especialidade de educagdo em enfermagem pela Universidade
Catolica Portuguesa. Professora Adjunta da Escola Superior de Saude de Santarém do Instituto
Politécnico de Santarém. Investigadora do CINTESIS da Universidade do Porto na linha de
investigacdo NursID — Inovagdo e Desenvolvimento em Enfermagem. Membro da
UI IPSantarém e da Unidade de Monitoriza¢do de Indicadores em Satde da Escola Superior

de Saude de Santarém — Instituto Politécnico de Santarém.

Subdiretora da Escola Superior de Saude desde 2011. Coordenadora do curso de mestrado em
enfermagem de saude materna e obstetricia e do curso de pos-licenciatura na mesma area.

Leciona no curso de licenciatura em enfermagem e no mesmo.

Investigadora responsavel do projeto “Your PEL”. Investiga ainda nas areas da sexualidade,

nos estilos de vida saudéavel na gravidez e da saide da mulher/mae.

Autora de capitulos de livros e artigos cientificos em revistas indexadas. Oradora em diversos

eventos nacionais e internacionais.

1.2.PROJETO “HEAL2CARE”

Professora Doutora Maria dos Anjos Dixe

Doutorada.
Professora Coordenadora da Escola Superior de Satude de Leiria.
Coordenadora da Unidade de Investigagdo ciTechCare.

Presidente da Comissio de Etica do Politécnico de Leiria.

1.3.PROJETO “IGEST SAUDE”

Investigadora Carla Marisa Rafael

Carla Rafael, 1981, natural de Massarelos e vive na Maia. Licenciada em Enfermagem, pela
Escola de Enfermagem de Vila Real. Especialista e mestre em enfermagem médico-cirurgica

pela Escola Superior de Enfermagem do Porto.
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A exercer fungdes de enfermagem no [IPO-Porto desde 2003.

1.4 PROJETO “TEENWOLF”

Professor Doutor Pedro Sousa

Pedro Sousa especialista em enfermagem médico-cirtrgica, mestre em psicologia pedagbgica

e doutor em enfermagem

Professor adjunto na Escola Superior de Enfermagem de Coimbra. Coordenador do projeto

TeenPower, financiado pelo Portugal2020.

Investigador do ciTechCare do Instituto Politécnico de Leiria.
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2. MESA 2. ENFERMAGEM, EMPREENDORISMO E INOVACAO: DA IDEIA AO
PROJETO

Professor Doutor Pedro Parreira

Doutoramento em Gestao pela ISCTE

Professor coordenado da escola superior de enfermagem de Coimbra;

Coordenador do gabinete de empreendorismo da Escola Superior de Enfermagem de Coimbra
Enfermeiro Mestre Paulo Costa

Investigador na unidade de investigagdo em ciéncias da saude: enfermagem e assistente
convidado da escola superior de enfermagem de Coimbra. Mestre em enfermagem - area de
especializacdo em gestdo de unidades de cuidados. Autor de diversas publicacdes e
apresentacdes em eventos cientificos, com especial enfoque nas areas de acessos vasculares,
controlo de infe¢do e intervencdes nao-farmacologicas em pessoas idosas. Doutorando em

enfermagem no instituto de ciéncias da satde da universidade catdlica portuguesa do Porto.
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3. MESA 3. INOVACAO NA GESTAO DOS CUIDADOS

Enfermeiro Sérgio Sebastiao

Licenciado pela Escola Superior de Saude Egas Moniz. Enfermeiro especialista em
enfermagem de reabilitacdo desde 2018 pela Escola Superior de Saude Sao Francisco das
Misericordias. Inicia a sua atividade profissional no NHS nesse mesmo ano. Em 2012 ingresso
no Hospital Garcia de Orta no servico de Urgéncia geral. Em margo de 2016 ingresso na
primeira equipa formada para arranque do projeto da primeira Unidade de Hospitalizagao
Domiciliaria.

Doutora Ana Isabel Cambraia

Mestre em psicologia — especialista em psicologia clinica e da satde. Especialidade avangada
em psicologia da saude ocupacional. Especialidade Avangada em psicoterapia - psicoterapeuta
EMDR. Consultora e formadora na area de intervencdo na crise € apoio psicossocial em
emergéncias, desastres e catastrofes. Formadora da ICISF — International Critical Incident
Stress Foundation — USA. Formadora de varias equipas CISM (Critical Incident Stress
Management) em Portugal, e varias equipas CISM na Europa, nomeadamente na Irlanda,

Inglaterra e Polonia.
Investigadora do ISfTeH Working Gouo Tele, Doutora Clarissa Rodrigues

Diretora executiva e co-fundadora da empresa de consultoria em pesquisa clinica Global
Research and Innovation Network — GRINN. Atua principalmente com real world evidence,
revisoes sistematicas e meta-analise e delineamentos inovadores de pesquisa clinica com foco
no registo regulatério de novos produtos para a satde e acompanhamento de seguranga e
eficacia poOs-comercializagdo. Possui experiéncia nacional e internacional na criagdo e
coordenacdo de programas de pesquisa clinica e processos de pesquisa e inovagdo em saude.
Possui mestrado e doutorado em Ciéncias da Saude: Cardiologia, MBA em marketing
empresarial, realizou 2 anos de fellowship na Duke University com foco em Metodologias de
Pesquisa e Inovacao, e 3 meses de fellowship na Stanford University com foco em bases de

dados em saude.
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4. ESTRATEGIAS DE REDUCAO DA SOBRELOTACAO NO SERVICO DE
URGENCIA: VALIDACAO ATRAVES DA TECNICA DELPHI

Joana Gongalves!

'Enfermeira especialista em enfermagem médico-cirtirgica. Servigo de Urgéncia (SU) geral da Unidade de Caldas

da Rainha, do Centro Hospitalar do Oeste. E-mail: joanafcgoncalves@gmail.com

Introducao: A sobrelotacdo do servigo de urgéncia ¢ uma problematica mundial j& descrita
como questao de saude publica. A nivel internacional investiga-se esta problematica e aplicam-
se estratégias para a sua redu¢do. Em Portugal, ¢ um problema amplamente reconhecido por
profissionais e utilizadores, mas pouco intervencionado pelos decisores.

Objetivos: Encontrar estratégias que reduzam esta problematica adequada ao contexto

nacional.

Metodologia: Foi realizada uma revisao integrativa da literatura para identificar as estratégias
utilizadas a nivel internacional e recorrendo a um painel de peritos, de acordo com a
metodologia Delphi, validar as estratégias adequadas ao contexto nacional. O painel de peritos
foi composto por enfermeiros que exercem fungdes nos servigos de urgéncia, com mestrado
e/ou especialidade em enfermagem e que desempenham fungdes de chefia dos servigos ou
coordenacdo/chefias de equipas de urgéncia. A validagdo exigiu um consenso superior a 75%
para cada estratégia. O preenchimento do questionario em cada uma das rondas foi realizado
através de uma plataforma eletronica, onde a participagdo foi voluntaria, garantindo a
confidencialidade e o anonimato.

Resultados: O painel de Delphi, reconhecendo o seu contexto, validou no total 22 estratégias,
rejeitou trés, e ndo chegou a consenso em 12. Observando todas as estratégias aceites ¢ valido inferir
que a solugdo nao pode passar unica e exclusivamente pelo SU, esta problematica ndo ¢ exclusiva
do SU mas afeta todo o hospital. Muitas das estratégias envolvem questdes organizacionais dos
servicos, gestao das institui¢des e priorizagdo dos atendimentos, relativizando o poder de resolucao

de questdes ligadas ao espaco fisico ou recursos humanos.

Conclusoes: As estratégias validadas fornecem uma base para os servigos de urgéncia que
procuram resolver esta problematica, com o intuito de prestar melhores cuidados e garantir a

seguranca de profissionais e utilizadores.
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5. PRATICAS DOS ENFERMEIROS NO SERVICO DE URGENCIA PERANTE O
DOENTE HEMODIALISADO

Vera Liicia Cardoso Duarte!, Sénia Ramalho?

I- Mestre em enfermagem a pessoa em situagdo critica. Enfermeira no Centro Hospitalar do Oeste — Unidade de

Caldas da Rainha. E-mail: duartvera@gmail.com

2 PhD, MSc, MSH, RN. Professora Adjunta na Escola Superior de Saude do Instituto Politécnico de Leiria.

Membro da Unidade de Investigacdo em Saude do Instituto Politécnico de Leiria, Portugal.

Resumo: Nas ultimas décadas tem-se verificado um aumento consideravel na prevaléncia da
doenca renal cronica, levando os doentes a procurarem regularmente o servigo urgéncia
(Johnson & Usherwood, 2005). De forma a estudar as Praticas dos Enfermeiros no Servigo de
Urgéncia, perante o doente hemodialisado, foi realizado um estudo quantitativo descritivo
correlacional e transversal aplicado a uma amostra de 130 enfermeiros dos Servigos de
Urgéncia do Centro Hospitalar do Oeste e do Hospital Distrital de Santarém, que teve, como
objetivos, criar um instrumento de medida que avalie as praticas dos enfermeiros no servigo de
urgéncia perante o doente hemodialisado; determinar as caracteristicas psicométricas do
instrumento; avaliar as praticas de enfermagem no servico de urgéncia perante o doente
hemodialisado; conhecer as caracteristicas sociodemograficas e profissionais dos enfermeiros
do servigo de urgéncia que prestam cuidados ao doente hemodialisado e avaliar a relagao que
existe entre as praticas dos enfermeiros no servico de urgéncia perante o doente hemodialisado
e algumas caracteristicas sociodemograficas e profissionais. Os resultados revelaram que o
instrumento criado sobre as Praticas dos Enfermeiros no Servigo de Urgéncia perante o Doente
Hemodialisado apresenta uma adequada validade e fidelidade. Com este estudo construiu-se e
validou-se um instrumento valido e fidvel para ser utilizado em investigacoes futuras, pelos

enfermeiros do servigo de urgéncia perante o doente hemodialisado.

Introducao: Atualmente, as doengas renais sdo consideradas um grande problema de Satde
Publica, com elevada taxa de morbilidade e mortalidade, e consequentes repercussdes sobre a
qualidade de vida da pessoa (Sarmento, 2010). A Doenca Renal Crénica, como o proprio nome
nos remete, consiste na perda gradual e irreversivel da fungdo renal, tendo, no contexto social
atual, um elevado impacto devido ao niimero crescente de individuos portadores desta doenca.
Atualmente ¢ considerada um problema de satide ptblica a nivel mundial, pelas elevadas taxas

de prevaléncia e incidéncia (National Kidney Foundation, 2002).
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Metodologia: Para este estudo foi definida como populacao alvo todos os enfermeiros que
desempenham fungdes nos servigos de urgéncia do Centro Hospitalar do Oeste (Hospital das
Caldas da Rainha, Hospital de Sao Pedro Gongalves Telmo e Hospital de Torres Vedras) e
Hospital Distrital de Santarém, num total 200 enfermeiros. Foi realizado um estudo quantitativo
descritivo correlacional e transversal aplicado a uma amostra de 130 enfermeiros dos respetivos

Servigos de Urgéncia.

Objetivos: Criar um instrumento de medida que avalie as praticas dos enfermeiros no servigo
de urgéncia perante o doente hemodialisado; Determinar as caracteristicas psicométricas do
instrumento; Avaliar as praticas de enfermagem no SU perante o doente hemodialisado;
Conhecer as caracteristicas sociodemograficas e profissionais dos enfermeiros do SU que
prestam cuidados ao doente hemodialisado e avaliar a relagdo que existe entre as praticas dos
enfermeiros no servigo de urgéncia perante o doente hemodialisado e algumas caracteristicas

sociodemogréaficas e profissionais.

Resultados: A amostra deste estudo foi constituida por 130 enfermeiros, que representa 65%
da populacao alvo. Os resultados revelaram que o instrumento criado sobre as praticas dos
enfermeiros no servico de urgéncia perante o doente hemodialisado apresenta uma adequada
validade e fidelidade. As andlises de fidelidade apontaram para um instrumento de medida
constituido por vinte e trés itens e quatro dimensdes individuais: 1) Acesso Vascular; 2)
Liquidos: 3) Educacdo do Doente; 4) Nutricdo, com o coeficiente de alfa de Cronbach
observado nas quatros dimensoes (0,813; 0,627; 0,883 e 0,633 respetivamente). As analises ao
instrumento de medida indicaram que este ¢ detentor de boas qualidades psicométricas. Os
enfermeiros apresentam melhores praticas a nivel da dimensdo acesso vascular, sendo a
dimensao nutri¢do onde os enfermeiros apresentam mais dificuldades nas suas praticas diarias.
Encontramos correlagdes positivas em fungdo da idade e do tempo de servigo, assim como
diferencas significativas em fun¢do da experiéncia em hemodidlise e da formacgdo especifica

em hemodialise.

Conclusoes: A criagdo e validacdo do instrumento que avalia as praticas dos enfermeiros no
SU perante o doente hemodialisado, foi alcancado através da validagao de fidelidade e validade.
A escala ficou constituida por 4 dimensdes (Acesso Vascular — oito itens, Liquidos — quatro
itens, Educacdao do Doente — cinco itens, ¢ Nutricdo — seis itens) na sua totalidade incluem 23
itens revelando-se valida e fidvel. Da avaliacdo das praticas de enfermagem no SU perante o
doente hemodialisado, foi possivel constatar que os enfermeiros parecem apresentar melhores
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praticas de enfermagem no SU perante o doente hemodialisado a nivel do Acesso Vascular.
Este resultado permite-nos concluir que os enfermeiros do SU reconhecem o Acesso Vascular
como um fator determinante no sucesso dos cuidados e, portanto, detém conhecimentos sobre
esta tematica. Em contrapartida e face aos resultados obtidos, verificamos que os enfermeiros
no SU perante o doente hemodialisado necessitam de complementar e aperfeigoar
conhecimentos ao nivel da Nutricdo no sentido de prestarem melhores praticas de enfermagem

a estes doentes que recorrem diariamente ao Servico de Urgéncia.
Palavras- chave: Doente Hemodialisado, Servigo Urgéncia, Praticas, Enfermeiros
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6. IMPACTO DE UMA INTERVENCAO NAS CRENCAS E ATITUDES SOBRE
AFETOS E SEXUALIDADE DOS ALUNOS DE UMA ESCOLA DA REGIAO
CENTRO

Ana Castanho'; Andreia Amaral'; Bruno Sa'; Joana Horta'; S6nia Ramalho?

I Estudante de Enfermagem. E-mail: joana_horta@msn.com; grupomonografiatl31@hotmail.com.
2 PhD, MSc, MSH, RON. Professora Adjunta na Escola Superior de Satide do Politécnico de Leiria, Membro

Associado do ciTechCare do Politécnico de Leiria. E-mail: sonia.ramalho@ipleiria.pt.

Introducao: A adesdo dos adolescentes as boas praticas de saude, nomeadamente no ambito
da sexualidade, ¢ relevante ndo s6 do ponto de vista do bem-estar fisico e psicoldgico, mas
também pelo efeito de modelo que estes comportamentos poderdo ter em outros adolescentes

(Nelas, 2010).

A pertinéncia do estudo prende-se com o facto de a sexualidade ser uma dimensao fundamental
da vida humana e de ser consensual para a comunidade cientifica que os adolescentes sao um

grupo de risco e de intervencao prioritaria (Costa, 2015).

Objetivos: Avaliar o impacto de uma intervengdo estruturada, nas crengas e atitudes sobre
afetos e sexualidade dos alunos de uma escola da regido centro; Conhecer a relagao entre as
crengas e atitudes sobre sexualidade e educacao sexual, antes e apds a intervengdo nos alunos

de uma escola da regido centro.

Metodologia: Estudo quantitativo, correlacional e quasi-experimental. A populagdo foram os
alunos do ensino basico da regido centro, com uma amostra de 43 alunos. Foram formuladas
algumas questdes sobre Principios e Valores (PV) e sobre Atitudes e Crengas sobre Afetos e

Sexualidade (ACAS) em dois momentos: antes e apos a intervengao.

Este estudo foi autorizado pela Direcdo Geral de Educacao (DGE), com o consentimento
informado dos pais e alunos. O tratamento de dados foi realizado com o recurso ao SPSS

(Statistical Package for the Social Sciences) 24.0.

Resultados: Apos a aplicacdo das questdes formuladas relativamente aos PV obtivemos
resultados estatisticos significativos em trés dos indicadores avaliados: “Todos somos especiais,
unicos e insubstituiveis” (p=0,001); “Todas as pessoas sdao dignas” (p<0,001) e “A dignidade
nunca se perde” (p<0,001). Assim como, face a ACAS obtivemos também significancia

estatistica em alguns indicadores “Os principais motivos que levam os adolescentes/jovens a
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ndo iniciarem uma vida sexual ativa, ¢ ainda ndo estarem preparados/as para isso” (p=0,010);

“Afetividade ¢ entendimento mutuo” (p=0,011); “Sexualidade é comunicagao” (p=0,032).

Conclusoes: Concluimos, que, ap6s a intervencdo, parece existir uma melhoria nos Principios

e Valores ¢ nas Atitudes e Crencas sobre Afetos e Sexualidade.
Palavras-chave: Afeto; Sexualidade; Adolescente
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7. CRENCAS E ATITUDES SOBRE SEXUALIDADE ASSOCIADAS A RELACAO
AMOROSA NA ADOLESCENCIA
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Resumo: O presente estudo ¢ voltado para os adolescentes, que estdo a atravessar um processo
de transformacdo e mudanca, com o intuito de avaliar as crengas e atitudes na vivéncia da

sexualidade, desenvolvimento individual e relagdes amorosas.

Os objetivos desta investigacdo consistem em reconhecer a importancia dos afetos no
desenvolvimento individual e nas relagdes amorosas; realizar uma sessao de intervencao aos
alunos sobre a vivéncia de uma vida sexual responsavel e saudavel, numa relagdo amorosa e
avaliar a eficicia da sessdo de intervencdo aplicado aos alunos sobre as atitudes na relagao

amorosa.

Introducao: No periodo da adolescéncia ¢ quando surgem as primeiras relagdes amorosas e
pretendemos assim clarificar as crencas e afetos envolvidos durante todo este processo.
Abordamos em contexto escolar este tema pois, ¢ o espago ideal para desenvolver atividades
de educacgdo sexual, de forma a incentivar os alunos para uma sexualidade mais saudavel e

segura.

Objetivos: Reconhecer a importancia dos afetos no desenvolvimento individual e nas relagdes
amorosas; Realizar uma sessao de intervengao aos alunos sobre a vivéncia de uma vida sexual
responsavel e sauddvel, numa relagdo amorosa; Avaliar a eficacia da sessdo de intervencao

aplicado aos alunos sobre as atitudes na relagao amorosa.

Metodologia: E um estudo descritivo simples, constituido por uma populagdo de alunos do 9°
ano da regido centro do distrito de Leiria, sendo uma amostra de 96 alunos. Este estudo foi
autorizado pelo DGE, com autorizagcdo dos pais e alunos com consentimento informado e
esclarecido. Foi utilizado o instrumento de Carvalho e Pinheiro (2012) sobre Crengas e Atitudes
sobre Sexualidade e Educacdo Sexual. Foi utilizado o programa SPSS, versao 24.0 para o

tratamento estatistico.

Resultados: A amostra tem idade (média = 14,6 anos, desvio padrao = 0,892), 53,5% sdo do

sexo masculino; 91,1% mora em meio rural; 85,9% vive com a familia e 80,3% pretende
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concluir o ensino superior. IdentificAmos que 19,5% dos alunos consideram que o controlo
sobre o comportamento do outro ¢ normal numa relacio de namoro; 24,6% dos alunos
consideram que fazer ciimes numa relacdo também ¢ normal; 16,4% nega a importancia de
existir atracao sexual, numa relagdo amorosa; 85,9% considera que ¢ importante a existéncia
de compromisso numa relacdo amorosa ¢ 91,4% considera que a partilha de emocdes e

pensamentos sdo importantes numa relagdo amorosa.

Conclusoes: Parece-nos que ¢ importante para os alunos numa relagdo amorosa existir relagao
sexual, compromisso, partilha de emogdes e pensamentos. Contudo, eles referem que o ter

controlo no comportamento do outro e fazer ciimes ¢ normal numa relagdo amorosa.
Palavras-chave: Afeto; Sexualidade; Adolescente
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8. PROMOCAO DA SEGURANCA NOS CUIDADOS DE SAUDE: METODOLOGIA
SBAR
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Resumo: As falhas de comunicagdo sdo responsaveis pela maioria dos eventos adversos que
ocorrem durante a transicdo de cuidados, o que determina a implementagdo de estratégias
promotoras de uma comunicagao eficaz, com o objetivo de melhorar a qualidade dos cuidados
e garantir a seguranca do cliente. Objetivo: Identificar o impacto da utilizacdo da metodologia
SBAR (Situac¢do, Background, Avaliagdo, Recomendagdo) na promocdo da seguranca do
cliente. Metodologia: Elaboracao de uma revisao sistematica da literatura, através da estratégia
PICo, e selegao baseada no PRISMA (The Joanna Briggs Institute, 2015). Resultados: Foram
selecionados cinco artigos que traduzem que o SBAR melhora a comunicagdo, promovendo a
seguranca do cliente. Conclusdo: O SBAR ¢ uma metodologia de padronizagdo da
comunicac¢do, que fomenta uma comunicagdo eficaz, ao diminuir as falhas de comunicagao,

garantir a continuidade do plano de cuidados e contribuir para a seguran¢a do cliente.

Introducao: Para que se verifique uma comunicagao eficaz no trabalho em equipa € necessaria
a criacdo de um modelo mental comum e de um ambiente seguro (Leonard, et al., 2004). Em
2007 a Joint Comission; Joint Comission Internacional & World Health Organization sugeriram
que as organizacoes de saude implementassem a sistematizagdo da comunicagao aquando da
transi¢dao da prestagdao de cuidados, sendo para isso sugeridos uma série de elementos, entre

eles a utilizagdo da metodologia SBAR.

Segundo a Joint Commission (2017) sdo varios os fatores envolvidos nas falhas de
comunicagdo, desde a experiéncia, treino e expectativas dos profissionais, as barreiras

linguisticas, consideracdes culturais, documentacao inadequada, incompleta ou inexistente.

Em 2017, a Direcdo Geral de Saude elaborou a norma niumero 001/2017, de 8 de fevereiro,
“Comunicacdo eficaz na transi¢do de cuidados de saude”. Esta norma, recomenda a utilizagao
da metodologia ISBAR (Identificagado, Situagao, Background, Avaliacao, Recomendagao), para
que se verifique uma comunicagao eficaz na transferéncia de informagao entre as equipas nos

momentos de transi¢do de cuidados, no sentido de garantir a seguranga dos clientes.



24

Objetivos: Identificar o impacto da utilizagdo da metodologia SBAR na promog¢do da

seguranca do cliente

Metodologia: Revisdo sistematica da literatura, através da estratégia PICo: Populacao (P)-
enfermeiro; Fendmeno de Interesse (I)- SBAR; Contexto (Co): seguranga do cliente, e selecao
baseada no PRISMA (The Joanna Briggs Institute, 2015). Os descritores utilizados foram nurse,
patient safety, SBAR. A pesquisa foi levada a cabo pelos investigadores nos motores de busca
Pubmed, CINAHL, Nursing & Allied Health Collection, em novembro de 2018. A revisao
atendeu aos critérios de elegibilidade e de inclusdo: friso temporal de 2013 a 2018, idiomas
portugués, inglés e castelhano, texto integral e de livre acesso, estudos realizados na area
médico-cirurgica, e que integrassem enfermeiros. No total foram encontrados 102 artigos, que
ap6és processo de selecdo resultaram em 5 artigos para constituir o corpus da andlise.

Resultados: Os estudos evidenciam que:

A metodologia SBAR melhora a comunicagdo: Fabila et al. (2016) demonstram que apds a
implementag¢do do protocolo e documento SBAR, verificou-se um aumento significativo na
percentagem de enfermeiros que constataram que a transferéncia de informacdo durante a
transmissao verbal era frequentemente suficiente. Segundo Randmaa et al. (2014), apos a
implementag¢do da metodologia SBAR, a precisdo da comunicagio entre o grupo melhorou.
Martin & Ciurzynski (2015), revelaram que apds a implementagdo da avaliagcdo conjunta de

enfermeiros, e da aplicagdo do documento SBAR, verificou-se uma melhoria na comunicagao.
- Promove a transmissao da informacao necessaria para delinear o plano de cuidados

De acordo com Achrekar et al. (2016), 68% dos enfermeiros considerou que o formulario
contemplava as informagdes relevantes para a elaboracdo do plano de cuidados do cliente.
Segundo Martin & Ciurzynski (2015), 89% dos enfermeiros e 97% dos enfermeiros
“graduados” verbalizaram os planos de cuidados do cliente, apos implementacdo do

documento SBAR.
- Promove o registo de eventos adversos

Meester et al. (2013) demonstram que, apés os enfermeiros serem treinados a usar a
metodologia SBAR nos registos do cliente, o registo em caso de eventos adversos graves

aumentou de 4% para 35%.

- Diminui os erros de comunicagao
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Randmaa et al. (2014) evidenciam que a propor¢ao de relatos de incidentes devido a erros

de comunicagdo diminuiu significativamente de 31% para 11% no grupo de intervengao.
- Promove a seguranga do cliente

Segundo Achrekar et al. (2016), 63% dos enfermeiros evidenciam que o SBAR promove a
seguran¢a. Também o estudo de Randmaa et al. (2014) evidencia que o clima de seguranca

melhorou ap6s a implementagdao do SBAR.
- Melhora a satisfagdao dos enfermeiros e o trabalho em equipa

De acordo com Martin & Ciurzynski (2015), apos a implementacao do SBAR, a satisfacao
dos enfermeiros melhorou. De igual forma, Randmaa et al. (2014) evidenciam uma melhoria

na satisfacdo, condi¢do e clima de trabalho.

Conclusoes: O SBAR ao oferecer uma linguagem comum, diminui as falhas de comunicagao,
garante a continuidade do plano de cuidados e promove a seguranca do cliente. Apds a sua
implementagdo ¢ necessario a monitorizagdo do sucesso das intervencdes e a divulgacdo dos
resultados, para promover e motivar a equipa clinica na procura da exceléncia dos cuidados. O
enfermeiro especialista assume uma responsabilidade particular na formagdo e supervisao da

equipa, devendo contribuir para este processo de melhoria da comunicagdo e seguranca do

cliente.

Palavras-chave: comunicacdo; seguranca do cliente; SBAR; cuidados de enfermagem.
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9. BENEFICIOS DO DECUBITO VENTRAL NA PESSOA COM SINDROME DE
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Resumo: A sindrome de dificuldade respiratoria aguda ¢ uma insuficiéncia respiratoria
hipoxémica grave, que apresenta elevadas taxas de mortalidade e de consequéncias funcionais
e neuro-psicolédgicas a longo prazo. A sua identificacdo precoce e a instituicdo oportuna de

intervengdes terapéuticas podem reduzir a morbilidade e mortalidade associadas.

Objetivo: identificar os efeitos do decubito ventral no adulto com sindrome de dificuldade
respiratoria aguda. Método: revisao sistematica da literatura seguindo a metodologia proposta
por Joanna Briggs Institute, nas bases de dados B-ON, PubMed, Cochrane Library e
EBSCOhost, nos idiomas portugués, inglé€s e espanhol e na janela temporal de 2013 a 2018.
Resultados: foram obtidos dados sobre o efeito do decubito ventral na ventilagdo, mortalidade
e a nivel hemodindmico na sindrome de dificuldade respiratéria aguda. Conclusdo: a
implementa¢ao precoce do decubito ventral ¢ fortemente recomendada na sindrome de
dificuldade respiratoria aguda moderado-grave em ventilagao protetora pulmonar de duragao

superior ou igual a 12 horas por dia.

Introducao: A sindrome de dificuldade respiratéria aguda (SDRA) ¢ estratificada em leve
(PaO2/FiO2<300mmHg), moderada (PaO2/F;O> < 200mmHg) e grave (PaO2/F;0> < 100mmHg)
(Ranieri, Rubenfeld & Thompson, 2012).

A SDRA ¢ um problema de satide publica, com uma taxa de mortalidade hospitalar de 40%,
importando por ano cerca de 3,6 milhdes de dias de internamento nos Estados Unidos da
América (Rubenfeld et al., 2005) e representa 10,4% das admissdes nas unidades de cuidados

intensivos (Bellani et al., 2016).

A sua identifica¢do precoce e a adocdo de intervencdes terapéuticas sdo fundamentais para a
diminui¢do da morbidade e mortalidade (Papazian et al., 2010). Em 1974, Bryan propos o
decubito ventral (DV), pois este reduzia os gradientes de pressdo pleural e restaurava a

oxigenacao para os segmentos pulmonares dorsais.



28

O enfermeiro tem competéncia para iniciar, monitorizar e promover a técnica de DV (Essat,
2005). Ao entender a fisiopatologia da SDRA e as evidéncias do tratamento de DV, ird
promover a confianga da equipa clinica para realizar o procedimento de forma segura e

aumentar a sua implementagao (Chadwick, 2010).
Objetivo: Identificar os beneficios do dectbito ventral no adulto com SDRA

Metodologia: Revisdo sistemadtica da literatura, baseada na estratégia PICO (the Joanna Briggs
Institute, 2015). A pesquisa foi efetuada nas bases de dados: Ebscohost”, B-ON, PubMed e
Cochrane Library. Os descritores MeSh foram combinados com o operador booleano: Prone
Position AND Syndrome Respiratory Distress Syndrome, Adult AND Patients. A revisdo
atendeu aos critérios de elegibilidade e de inclusdo: friso temporal de 2013 a 2018, idiomas
portugués, inglés e espanhol, texto integral disponivel e centralizados na tematica da ventilagao
no adulto com SDRA em DV. Foram selecionados como critérios de exclusdo: populagao
pediatrica, extracorporeal membrane oxygenation, intraoperatorio, obstetricia, estudos
utilizando animais ou manequins e estudos com incidéncia apenas na obesidade. Apds o

processo de selecdo resultaram 6 artigos para constituir o corpus da analise.

Resultados: Os estudos encontrados refletem efeitos do DV ao nivel da ventilagdao, dos

parametros hemodindmicos e da mortalidade na Pessoa com SDRA. Destacam-se os seguintes:

- aplicado precocemente na SDRA grave, em sessdes > 16h/dia, diminui 50% da mortalidade

aos 28 e 90 dias (Guérin et al., 2013);

- aumenta a oxigenagao tecidular (Cornejo et al., 2013; Guérin et al., 2017; Xu et al., 2017), a
compliance do sistema respiratério (Cornejo et al., 2013; Jozwiak et al., 2013) e a relagdo

Pa0,/F;0; (Jozwiak et al., 2013);

- diminui a hiperventilagdo, a instabilidade alveolar, a area de tecido ndo oxigenado (Cornejo

et al., 2013) e a driving pressure (Guérin et al., 2017);

- aumenta a pressao intra-abdominal, que pode levar a redugdo da pos-carga no ventriculo
direito, diminui¢do da pressdo arterial pulmonar e aumento do débito cardiaco (Jozwiak et al.,

2013);

- apresenta um menor numero de paragens cardiorespiratorias em relacao ao decubito dorsal

(6,8% vs 14%) (Guérin et al., 2013);
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- tem uma taxa de utilizagcdo na SDRA de 5,9% (leve), de 10,3% (moderada) e de 32,9% (grave)

(Guérin et al., 2017).

Conclusoes: As recentes Guidelines recomendam o uso do DV com ventilagdo protetora

pulmonar de duragdo > 12h/dia na SDRA com relagdo PaO>/F;O> < 150mmHg (The Faculty of

Intensive Care Medicine, 2018).

Palavras-chave: Decubito ventral; Sindrome de Dificuldade Respiratério Aguda; Pessoa em

situagdo critica; Enfermagem avancada; Pratica baseada em evidéncia.
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10. IMPACTO DE UM PROGRAMA DE INTERVENCAO SOBRE AS CRENCAS E
ATITUDES DE ADOLESCENTES

Ana Lé!; Carolina Dias'; Fatima Gaspar!; Liliana Gama'; Teresa Kraus?

_Estudante na Escola Superior de Saide do Politécnico de Leiria. Email: 5150342@my.ipleiria.pt;
5150128@my.ipleiria.pt; 5150178 @my.ipleira.pt, 51501338@my.ipleiria.pt (ordem de referéncia).
ZProfessora Adjunta, membro associado do ciTechCare, Escola Superior de Saude de Leiria, Politécnico de Leiria.

E-mail: teresa.kraus@jipleiria.pt

Introducio: Dando resposta ao preconizado no Referencial da Educago para a Saude Pereira
& Cunha , 2017), elaborou-se um programa de intervengao em meio escolar, orientado para a

promocao das atitudes e crencas dos adolescentes sobre a sexualidade e educagao sexual.

Objetivos: Caracterizar a amostra quanto ao nimero e sexo dos participantes; Avaliar o

impacto do programa de intervencao.

Métodos: Trata-se de um estudo quase-experimental, sendo o programa de intervengao

construido com base nas necessidades educativas da amostra, previamente identificadas.

Com respeito pelos procedimentos formais e éticos e obtidas as respetivas autorizagdes e
consentimentos informados e esclarecidos, procedeu-se a aplicacdo do Questionario de Atitudes
e Crengas sobre a Sexualidade e Educacao Sexual (QACSES), composto por 17 indicadores,
antes e apos a implementacao do programa. A intervengao decorreu durante os meses de margo

e abril de 2019, na populacao de alunos do 9° de escolaridade, de uma escola do Centro do Pais.

Os dados foram tratados no programa SPSS, versdo 23 para Windows, recorrendo a estatistica
descritiva para descrever as caracteristicas da amostra e com base no Teorema de Limite
Central, para comparar os dois grupos emparelhados de respostas, pré e pos intervengao,

utilizaram-se os testes paramétricos t de Student’.

Resultados: A amostra foi constituida por 42 participantes, 23 (54,8%) dos quais do sexo

masculino e 19 (45,2%) do sexo feminino, sendo a média de idades de 14,60 (0,828) anos.

Apos a intervengao as respostas dos participantes ao QACSES apresentam resultados positivos,
face as respostas avaliadas antes da interven¢do, em 14 (82,36%) do total de 17 indicadores.
Constatou-se ainda que em 5(35,7%) destes indicadores as respostas tém significancia
estatistica, nomeadamente nos seguintes: 1) Quando as raparigas dizem “ndo” na verdade
querem dizer “sim” (p=0,003); 4) Prevenir a gravidez ¢ da responsabilidade das raparigas

(p=0,018); 5) Quando se usa a pilula ndo ¢ preciso usar preservativo (p=0,008); 8) A forma
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como as raparigas se vestem diz muito do que estas esperam dos homens (p=0,031); 9) So existe

relacdo sexual quando existe penetragao (p=0,001).

Conclusoes: Participaram no estudo 42 adolescentes, maioritariamente do sexo masculino (23;
54,8%), sendo a média de idades de 14,6 anos (DP: 0,828). Apos a implementacao do programa
de intervencdo, concluiu-se que 82,36% das respostas aos indicadores do QACSES
apresentaram resultados positivos. Estes dados permitem afirmar que o impacto do programa

de intervengao sobre as crengas e atitudes dos Adolescentes foi positivo.
Palavras-chave: Afeto; Sexualidade; Adolescente
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