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1. INTRODUCAO

A enfermagem é uma profissdo com vasto campo de trabalho, atuando desde
a atencdo béasica até cuidados de alta complexidade, com enfoque em promocao,
prevencao e reabilitacdo da saude para a pessoa, familia e coletividade. Dentre os
diversos campos de atuagdo da enfermagem, destaca-se a unidade de tratamento
intensivo (UTI).

As primeiras UTIs foram implementadas no Brasil nos anos de 1970 e
tornaram-se unidades especializadas com alto grau de complexidade, demando
assim, tecnologias sofisticadas. Tais unidades, configuram-se por sua finalidade de
tratamento a pacientes em estado de saude grave e de alto risco, requisitando
recursos materiais e humanos que possibilitem vigilancia constante, atendimento
eficaz e com rapidez visando a recuperacao dos pacientes (GARANHANI,2008).

Dessa forma, inseridas em curso de graduacdo de enfermagem de uma
universidade publica, as académicas durante sua formacao inicial ndo tiveram contato
com estagio em UTI. Por tal razdo, optaram por esse campo para realizarem seus
estagios de final de curso, buscando aperfeicoar seus conhecimentos e aprender a
desenvolver o cuidado de alta complexidade a pacientes adultos criticos. Diante disso,
esse trabalho objetiva descrever as vivéncias das de académicas de enfermagem em
estagio de final de curso em uma unidade de tratamento intensivo adulto.

2. METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de um relato de experiéncia de académicas de
enfermagem da Universidade Federal de Pelotas, em estagio curricular de final de
curso na UTI adulto de um hospital de ensino no sul do Rio Grande do Sul. O estagio
teve inicio em 13 de agosto de 2018 e estd em andamento até janeiro de 2019 no
turno da tarde. As académicas sdo acompanhadas e supervisionadas pela enfermeira
do setor em que estéo inseridas.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

Os resultados foram divididos em trés categorias, séo elas:(1) Contextualizacao
da unidade de tratamento intensivo, (2) Atividades desenvolvidas e (3) Percepcdes
das académicas de enfermagem frente ao enfermeiro na UTI.
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Contextualizacdo da unidade de tratamento intensivo

A unidade esté inserida em um hospital de ensino no sul do Rio Grande do Sul.
Essa conta com 06 leitos, sendo 02 isolamentos, e todos para atendimento pelo
Sistema Unico de Sautde. A equipe de saide do turno da tarde, o qual as académicas
estdo inseridas, é composta por 01 médico rotineiro, 01 médico residente, e 01 médico
plantonista a partir das 16h, 01 a 02 enfermeiros, 03 a 05 técnicos de enfermagem
dependendo da escala de trabalho.

A UTI recebe pacientes de diversos outros servicos de saude, e demais
hospitais da regido sul e atende as demandas do bloco cirdrgico, clinica médica e
cirdrgica, além das unidades da rede de urgéncia e emergéncia do proprio hospital,
sendo referéncia para o Pronto Socorro Municipal. As causas de internagéo
observadas de forma mais frequentes foram sepse pulmonar, tuberculose,
pneumonia, pds-operatorio de desobstrucéo das vias biliares,
duodenopancreatectomia, além de diversos tipos de neoplasias.

Atividades desenvolvidas

A demanda de atividades de enfermagem € intensa, sdo inUmeras tarefas
realizadas no turno de trabalho. Inicia-se com a passagem de plantdo, a qual permite
a troca de informacdes de um turno para o outro, referentes a situacao clinica do
paciente, pendéncia de exames, alteracfes de medicacdes na prescricdo médica ou
quaisquer outras alteracdes que impactem no andamento do servico.

Logo apdés a passagem de plantdo, as académicas a partir do login da
enfermeira supervisora acessam o sistema do hospital e realizam a prescricdo de
enfermagem, ficando cada turno com a responsabilidade de prescrever os cuidados
de 02 pacientes. Em seguida, é feito o aprazamento das 02 prescricbes de
enfermagem e de todas prescricdes médicas destacando mudancas ou pontos
importantes, comunicando aos técnicos tais peculiaridades.

Posteriormente, salvo intercorréncias, inicia-se pela aplicacdo de escalas e
escores para avaliacdo dos pacientes. Sdo utilizadas a escala de Morse para o risco
de queda; a escala de Braden para avaliar riscos de lesdes cutaneas; e a escala de
NAS (Nursing Active Score) para avaliacdo da gravidade dos pacientes e do tempo
de servico de enfermagem, gerando indicadores da unidade. Depois disso, se estiver
apenas 01 enfermeiro no plantdo, o mesmo passa em cada paciente para realizar
exame fisico, se estiverem em 02 enfermeiros é dividido 03 pacientes para cada um,
sendo que cada enfermeiro visita seus pacientes conforme combinado previamente
com académico de enfermagem.

O exame fisico € pautado em um check-list céfalo-caudal detalhado, que
possibilita avaliar a consciéncia e orientacdo do paciente por meio da escala de
Glasgow ou de RASS se o0 paciente estiver com sedacdo. Também se avaliam as
pupilas, se estao isocoricas e fotorreagentes. Observa-se 0 modo de ventilagdo do
paciente, se em ar ambiente, ou por cateter nasal de oxigénio (02), ventilacdo
mecanica atentando para o modo ventilatorio, se por tragueostomia ou por tubo
orotraqueal, fracao inspirada de O2 e pressao expiratoria final (PEEP).

Atenta-se de igual modo para a presenca de cateter venoso central ou
periférico, sua localiza¢éo, quais drogas estdo infundindo e sua permeabilidade, assim
como a visualizacdo da insercdo do cateter pelo curativo. Também se observa se
alimentacdo esta sendo via oral, ou por sonda gastrica ou entérica e a dosagem
infundida por ml/h. E realizado inspecdo geral, ausculta cardiaca, pulmonar e
palpacdo abdominal com ausculta de ruidos hidroaéreos. As extremidades s&o
observadas buscando avaliar perfusdo, edema e temperatura. Por fim sdo vistos os
sinais vitais e atentado para eliminacdes urinarias e intestinais.
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ApOs essa rotina, abre-se o periodo de visitas que dura em torno de 30 minutos.
Nesse momento, as académicas espalham-se pelo saldo buscando conhecer e
interagir com os familiares dos pacientes, ofertando orientacdes, sanando duvidas e
auxiliando no que for necessario. Quando a visita se encerra, realiza-se o registro das
evolucbes de enfermagem também via sistema, onde é registada toda anamnese e
exame fisico do paciente.

As coletas de sangue, fezes, urina e aspirado traqueal sdo comuns, sendo
realizadas de acordo com a urgéncia solicitada, e ficam a cargos dos enfermeiros da
unidade. As académicas realizam também comunicacdo com outros setores
avisando, por exemplo, ao laboratério quando as amostras ja foram coletadas e estao
devidamente identificadas, ao servico de Raio — X e tomografia quando o mesmo &
solicitado pelo médico, a copa e lactario solicitando as refeicfes e dietas.

As académicas também participam do banho de leito, auxiliando os técnicos de
enfermagem em tal tarefa, instalam medicamentos em bombas de infuséo, preparam
medicacfes, realizam sondagem vesical, nasogastrica, nasoentérica quando
necessario, fazem curativos em feridas operatorias, lesbes por pressdo, aspiram
secrecbes orais e traqueais, zeram drenos, fazem higiene de bolsas de
colostomia/ileostomia, dentre outras atividades.

Ao final do turno, as académicas fazem a revisdo dos dados inseridos que
comporao o balancgo hidrico dos pacientes, somando as solu¢des administradas e as
perdas neste turno de 6 horas. Finalizado o periodo, fazem a passagem de plantédo
para as enfermeiras do proximo turno.

Percepcao das académicas de enfermagem frente ao enfermeiro na UTI

Durante o periodo de estagio foi possivel perceber o enfermeiro como peca
fundamental do cuidado. Para Camelo (2012) o cuidar envolve observacéo,
anamnese, planejamento, implementacgéo, evolucdo, avaliacdo e interacao, indo de
encontro com a pratica assistencial encontrada na UTI em questdo. Entretanto, esse
cuidado desenvolvido ndo representa inUmeras atividades mecanicistas que precisam
ser realizadas. Os profissionais da unidade, em especial os enfermeiros atuam no
processo de cuidado prezando o bem-estar das pessoas, desenvolvendo a pratica
assistencial de forma humanizada.

As unidades de tratamento intensivo gradativamente passam por um processo
de mudanca do enfoque tecnicista para humanista, visando o paciente-pessoa e nao
mais o paciente-doenca. Evidenciando que os profissionais estdo se tornando mais
conscientes de gue a exceléncia técnica mesmo sendo importante, de forma isolada,
nao é suficiente para compreender, considerando principios biopsicossociais, a
integralidade de um paciente critico (SILVA; ARAUJO; PUGGINA, 2010).

Essa transicdo € notoria na unidade de estagio, pois embora a demanda de
procedimento técnicos, ha o desenvolvimento do cuidado humanizado em que se leva
em consideracgéo a vontade do paciente e seus familiares. A equipe de enfermagem
exerce cuidados além dos convencionais, as académicas ja presenciaram a equipe
perfumar a camisola da paciente com a fragrancia que a mesma desejava, realizar
pequenas acdes de estética como designer de sobrancelhas, ou até prolongar o
horéario de visitacdo ou permitir a entrada fora do horario, pois os familiares tinham
vindo de outras cidades para ver o paciente.

Outro aspecto referente as percepcdes das académicas frente ao enfermeiro
esta relacionado com suas competéncias desenvolvidas no campo de atuacéo.
Segundo o estudo de Correio et al (2015), o qual objetivou desvelar as competéncias
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necessarias ao enfermeiro para atuar em UTI pela perspectiva dos proprios
enfermeiros intesivistas, demonstrou que as caracteristicas apontadas como
competéncias essenciais valorizam o conhecimento técnico, cientifico e a lideranca.

Essas trés competéncias sao visiveis nos enfermeiros da unidade de estagio
em questdo, pois atuam na préatica assistencial aliados aos conhecimentos néo
somente técnicos, mas fisiopatolégicos e psicossociais que permitem qualificar os
cuidados ofertados aos pacientes. Além disso, os enfermeiros demostram também
lideranca, postura firme, dialogando sempre com a equipe multiprofissional, sendo as
responsaveis pela equipe de técnicos de enfermagem e pelo andamento dos fluxos e
processos da unidade.

Dessa forma, o estagio de final de curso na UTI tem sido muito proveitoso, pois
temos aprendido a qualificar nossa técnica, aprimorar o conhecimento cientifico,
embasando o cuidado na literatura e em praticas baseadas em evidencias, e por fim
desenvolvendo nossa capacidade de lideranca.

4. CONCLUSOES

O presente trabalho possibilitou descrever as vivéncias de académicas de
enfermagem em estagio de final de curso em uma unidade de tratamento intensivo.
Enfatiza-se a intensa demanda de procedimentos técnicos como puncdes, sondagens
e coleta de materiais biol6gicos para exames, fato que possibilitou aperfeicoamento
na destreza manual das académicas de enfermagem na realizacao de procedimentos.
Entretanto, também foi possivel aprimorar o cuidado humanizado, o qual foi
desenvolvido durante a graduacédo, exercitar aspectos de lideranca e aperfeicoar
conhecimentos e saberes cientificos. As jun¢cfes dessas vivéncias proporcionaram as
académicas, e ainda proporcionam, reconhecer o enfermeiro como peca fundamental
na assisténcia prestada ao paciente.
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