ATUACAO DO ENFERMEIRO NA UNIDADE DE INTERNAQAO HOSPITALAR
ONCOLOGICA: RELATO DE EXPERIENCIA

LUANA AMARAL MORTOLA!: CLARICE DE MEDEIROS CARNIERE; BRUNA
PELIGRINOTI TAROUCO: DANIELA HABEKOST CARDOSO? NORLAI ALVES
AZEVEDO?®

! Hospital Escola da Universidade Federal de Pelotas 1 —
lummortola92@gmail.coml1
2 Hospital Escola da Universidade Federal de Pelotas —
danielahabekost@yahoo.com.br
claricecarniere39@hotmail.com; brunaptarouco@gmail.com;
danielahabekost@yahoo.com.br 2
3 Universidade Federal de Pelotas — norlai2011@hotmail.com

1. INTRODUCAO

No Brasil, o cancer € um problema de saude publica, sendo a segunda
causa mais comum de Obito na populacdo brasileira, superado apenas pelas
doencas do aparelho circulatério. O numero estimado para 2014/2015 é de
aproximadamente 576 mil casos novos de cancer no Brasil, incluindo os casos de
pele ndo melanoma, que € o tipo mais incidente para ambos os sexos (182 mil
casos novos), seguido de prostata (69 mil), mama feminina (75 mil), célon e reto
(33 mil), pulméo (27 mil), estbmago (20 mil) e colo do utero (15 mil). (INCA, 2014).

Os avancos diagnésticos e terapéuticos tém favorecido a sobrevivéncia dos
pacientes. Por outro lado, as recentes estimativas apontam para o aumento dos
indices de internacdes hospitalares de pacientes com doenca oncolégica nos
préximos anos. A preocupacdo dos profissionais de saude, que assistem o
paciente com cancer tem se voltado para as questbes de qualidade de vida dos
sobreviventes, que pressupdem um cuidado que focalize as dimensdes fisicas,
psicoldgicas, sociais e espirituais (JESUS, 2012).

O paciente com cancer ndo deve ser considerado, apenas, como mais um
caso, precisa ser empreendida uma visdo holistica e multidisciplinar para atende-
lo. Neste cenério a residéncia multiprofissional tem como base a aprendizagem
tedrico-pratica multiprofissional e interdisciplinar. Essa pratica se caracteriza pela
aquisicdo progressiva de atributos técnicos e relacionais, fundamentais no
desenvolvimento do profissional aprendiz, buscando compreender o paciente nas
suas multiplas relacbes para proporcionar uma abordagem profissional
humanizada profundamente solidaria, geradora ndo s6 de saude, mas,
principalmente, de vida (INCA, 2012). Neste ambito, o presente estudo tem como
objetivo relatar a experiéncia de enfermeiras residentes sobre a atuacdo e
importancia do enfermeiro junto a equipe multidisciplinar no planejamento e na
execucdo da atencdo ao doente internado em uma unidade clinica para
pacientes oncolégicos do Hospital Escola(HE) da Universidade Federal de
Pelotas .

2. METODOLOGIA
Estudo descritivo de abordagem qualitativa na modalidade de relato de

Experiéncia. O relato de experiéncia é uma ferramenta da pesquisa descritiva que
apresenta uma reflexdo sobre uma acédo ou um conjunto de acdes que abordam
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uma situacdo vivenciada no ambito profissional de interesse da comunidade
cientifica (CAVALCANTE e LIMA, 2012). Relata-se a experiéncia de trés
enfermeiras residentes do Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional do
Hospital Escola da Universidade Federal Pelotas. O relato concentra-se na
atuacdo das residentes no turno da manhad na unidade de internacdo para
pacientes oncoldgicos do HE entre marco a junho de 2015, totalizando 480 horas.

Os resultados aqui apresentados foram coletados durante quatro meses de
atuacdo por meio de observacdes da atuacdo das enfermeiras durante a
permanéncia semanal e por relatos verbais nos rounds e reunidées com a equipe
acerca das dificuldades e possibilidades durante o periodo de estagio.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A clinica médica € uma unidade de internacdo -caracterizada pelo
atendimento multiprofissional. Sao realizados diagndsticos, tratamentos e
reabilitacdes no ambito da oncologia, hematologia e infectologia. Em relacédo a
capacidade de internacdo sdo disponibilizados cinco leitos de internacdo
femininos e masculinos para cada area descrita. Dentre os profissionais que
atuam no servigo, integram a equipe no turno da manha duas enfermeiras, oito
técnicos de enfermagem, uma escrituraria e duas higienizadoras. Além dos
meédicos, nutricionistas, farmacéuticas, fisioterapeutas, assistente social e
psicologo.

O enfermeiro participa do planejamento, organizacdo, supervisdo e
execucdo da assisténcia prestada aos pacientes. Dentre as atribuicbes do
profissional na unidade, esta a instalacdo e o0 monitoramento dos quimioterapicos.
A responsabilidade envolvida nesse procedimento resulta no fato de que, em
pacientes submetidos a infusbes antineoplasicas a rede venosa encontra-se
geralmente fragilizada e de dificil visualizagdo (BRUNHEROTTI, 2007). A via de
infusdo de quimioterapicos, preferencialmente é por cateter totalmente implantado
port-a-cath). Por isso destina-se exclusivamente ao enfermeiro a fungdo de
ativacdo do cateter que é inserido cirurgicamente e seu reservatério € colocado
sobre protuberancias ésseas para facilitar a puncdo, que deve ser feita com
agulha apropriada tipo Huber reta ou angulada, ou ainda com extensor.
(HONORIOI, ; CAETANO; ALMEIDA, 2011).

Outra atribuicdo do enfermeiro € a realizacdo dos curativos de lesbes
ocasionadas por tumores. O cuidado com lesbes cutadneas se constitui numa
pratica cotidiana. O enfermeiro, entre os membros da equipe de saude,
desempenha um papel de extrema importdncia que orienta, executa e
supervisiona a equipe de enfermagem na realizacdo de curativos, atuando na
prevencao, avaliacdo e indicacdo do tratamento adequado para a lesdo (SILVA,
2007).

O trabalho realizado na unidade tem enfoque na assisténcia sistematizada
com contato direto com o paciente na forma do cuidado e na elaboracdo das
evolucbes de enfermagem, realizadas a cada turno de trabalho -. A importancia
da evolugcdo de enfermagem estd na histéria do paciente, pois é neste registro
que constam todas as informacdes relativas ao paciente assistido . E ponto
comum que regularmente a enfermagem nédo da a devida importancia a evolucao,
limitando-se a registrar dados vitais e observacfes esparsas. Além de ser o
registro da histéria do paciente, a evolugdo de enfermagem também €& um
instrumento legal de protecao para os profissionais e para o paciente, de acordo
com as instrugdes normativas do Conselho Regional de Enfermagem (COREN,
2014).
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O planejamento dos cuidados também conta com rounds multiprofissionais
semanais com intuito de maximizar os olhares e construir estratégias para melhor
atender o paciente. Além disso, possibilita uma interacdo e a troca de informacdes
entre os profissionais, resultando em uma maior qualidade da assisténcia. Esse
sistema foi possivel apds a insercdo da residéncia multiprossional na unidade,
considerando uma forma de reivindicar a participacdo do enfermeiro na tomada
de decis@es. Isso aponta para uma enfermagem que busca, através de sua acao
profissional, o reconhecimento e consequente visibilidade, tanto entre a equipe
multiprofissional quanto em relacdo ao objeto do seu cuidado (CASTANHA,
2005).

4. CONCLUSOES

O processo de trabalho em uma unidade oncolégica € permeado de
complexidade técnico-cientifica e de grande carga emocional presente no
decorrer das internacdes. O conhecimento do enfermeiro e da equipe
multiprofissional acerca do diagnoéstico e do tratamento adotado e das reacfes
adversas aos quimioterapicos é imprescindivel para uma assisténcia qualificada e
humanizada aos pacientes. Por isso, o0 profissional que atua na area oncoldgica
necessita de um suporte técnico cientifico - e humano compativel com a sua
responsabilidade, pois cada intervencdo de enfermagem, representa o
comprometimento com a vida. Assim, o enfermeiro € um profissional essencial na
equipe, seja pela sua indispensabilidade clinica, seja pelo seu papel como suporte
humano e holistico, o que corrobora para o0 crescente reconhecimento e
visibilidade que vém sendo conquistados por ele nesta e em outras areas do
cuidado.
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