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EXPERIENCIA DA EQUIPE DE ENFERMAGEM NA REALIZA(;AO DE
POLISSONOGRAFIA EM UMA UNIDADE DE INTERNACAO CIRURGICA
Caren de Oliveira Riboldi, Rose Mary Devos Valejos, Maria Antonia Lima Ferreira
Hospital de Clinicas de Porto Alegre

Introducdo: A polissonografia € um exame nado invasivo, realizado para investigar
disturbios do sono. O mesmo ocorre através de monitorizacdo onde é possivel observar e
registrar variaveis fisioldgicas, tais como atividade elétrica cerebral, frequéncia cardiaca,
esfor¢o respiratério, oxigenacao, entre outras. A finalidade é avaliar o sono habitual e
proporcionar melhor qualidade de vida ao paciente. Objetivo: Compartilhar a experiéncia
da equipe de enfermagem no atendimento de pacientes adultos submetidos a
polissonografia. Método: Relato de experiéncia oriundo da pratica assistencial em uma
unidade de internacdo cirdrgica de um hospital universitario no sul do Brasil. Relato de
experiéncia: A unidade de internacdo cirurgica do presente relato caracteriza-se por
internacdes de pacientes submetidos a cirurgias eletivas de curta permanéncia, com
diminuicdo da taxa de ocupacdo dos leitos nos finais de semana. Esta caracteristica
oportunizou uma parceria com o Servico de Pneumologia e Laboratério do Sono do
hospital, os quais vislumbraram a possibilidade da realizacdo de até dois exames de
polissonografia aos sdbados e/ou domingos. O fluxo inicia com a comunicacgao prévia pela
equipe do Laboratoério do Sono, via e-mail, sobre os pacientes que realizardo o exame. No
dia do exame a unidade reserva dois leitos, que acomodardo o0s pacientes
individualmente, no periodo das 21h30 as 06h30. A admissédo dos pacientes € realizada
no Servico de Pneumologia, onde o0s mesmos sdo avaliados e, posteriormente,
monitorados com equipamento portétil. O transporte até o leito € atribuicdo da equipe de
enfermagem da unidade e ocorre, preferencialmente em maca, devido a condicao fisica
dos pacientes, em sua maioria com sobrepeso. Na unidade a equipe de enfermagem
fornece orientagcOes, tais como: ndo receber visitas, ndo consumir alimentos, reduzir
estimulos (sonoros, visuais e luminosos), dormir com roupa confortavel, evitar a ingesta
de liquidos em demasia e esvaziar a bexiga antes de deitar-se. Posteriormente, a porta
principal da unidade é fechada, sendo colocado um cartaz explicativo sinalizando outra
alternativa de acesso. Esta medida visa evitar a circulacido de pessoas e preservar 0 SOno
do paciente, minimizando ruidos e potenciais interferéncias. Durante o periodo que o0s
pacientes permanecem internados, todas as intercorréncias sdo comunicadas ao
responsavel pelo exame que se encontra no Laboratério do Sono, o qual direciona a
melhor conduta em conjunto com a enfermeira da unidade e, se necessario, solicita a
avaliacdo do plantdo do Servico de Pneumologia. Consideracfes finais: A parceria
adotada pelos setores envolvidos promoveu um aumento na realizacdo dos exames de
polissonografia no Servico de Pneumologia em virtude dos leitos complementares
disponibilizados nos finais de semana. Esta experiéncia exigiu da equipe de enfermagem
da unidade a elaboracdo de fluxos especificos para atender a demanda, agregando
conhecimento.
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FISTULA ARTERIOVENOSA: MANUAL DE ORIENTACAO PARA CUIDADORES E
PACIENTES COM DOENCA RENAL CRONICA EM HEMODIALISE
Caroline Dos Santos Brandolt, Elisabeth Gomes da Rocha Thomé, Isabel Cristina Echer
Hospital de Clinicas de Porto Alegre

Introducdo: A hemodidlise é uma das opg¢bes de tratamento para a doenca renal cronica
terminal (DRCT) mais conhecida e utilizada no Brasill. Para que ela ocorra é necessario a
construcdo de um acesso vascular, como a Fistula Arteriovenosa (FAV), que depende de
diversos cuidados para tornar-se madura e eficiente2. O desconhecimento desses
cuidados pode gerar complicagbes e piora clinica, sendo essencial uma adequada
orientacdo dos pacientes e também dos seus cuidadores. A utilizacdo de um material
educativo escrito € uma das opcdes para subsidiar e reforcar as orientacdes fornecidas.
Objetivo: Divulgar a elaboracdo de um manual de orientacdes sobre cuidados com a FAV
para cuidadores e pacientes com DRCT. Método: Trata-se de estudo de desenvolvimento
seguindo o modelo de Oliveira, Lucena e Echer® no qual foram seguidas as etapas de:
Definicdo e selecdo dos conteldos; Adaptacdo da linguagem; Inclusédo de ilustracdes;
Construcdo de um manual piloto; Qualificacdo do manual; Layout do manual; Impresséo
final do manual e Distribuicdo e acesso. O estudo foi desenvolvido em uma Unidade de
Hemodialise de um Hospital Universitario do Sul do Brasil durante o ano de 2017. A
amostra para a qualificacdo do material foi intencional, constituida de profissionais que
atuam no cuidado ao DRCT, pacientes e cuidadores, totalizando 18 participantes.
Critérios de inclusao: ser profissional de saude que trabalhe com hemodialise, DRCT com
FAV e seus cuidadores e aceitar participar do estudo. Critérios de exclusdo: N&o
participar de todas as etapas do estudo. As informac¢Bes foram coletadas por meio da
busca de literatura cientifica sobre os contetdos pretendidos e, posteriormente, 0 manual
foi validado pelos participantes. As sugestdes pontuadas foram analisadas e, quando
pertinentes, incluidas no texto do manual. Estudo aprovado por Comité de Etica e
Pesquisa do HCPA, parecer n° 2.162.473. Resultados: O resultado foi a construcédo do
manual intitulado “Cuidados com a Fistula Arteriovenosa (FAV): Orientagbes para
pacientes e cuidadores” que aborda os seguintes topicos: O que é doenca renal, Como
funciona o tratamento por hemodialise; O que € uma FAV e Enxerto arteriovenoso; Como
a FAV funciona durante a hemodialise; Cuidados ap0s a construcdo da FAV; Cuidados
antes das sessGes de hemodidlise; Cuidados durante as sessdes de hemodialise e
Cuidados ap6s as sessdes de hemodialise. Consideracdes finais: Divulgar a elaboracgéo
do manual pode contribuir para que outros possam ser construidos seguindo uma
metodologia adequada. Os materiais escritos sdo ferramentas que servem para
complementar orientagcbes verbais sobre os cuidados com FAV para doentes em
hemodialise. Entende-se que as orientagbes aumentam a adesdo ao tratamento, ao
mesmo tempo que podem oferecer respostas rapidas e claras para davidas que possam
surgir, contribuindo assim para a seguranca do paciente.

Descritores: Fistula Arteriovenosa; Cuidados de Enfermagem; Educacéo em Saude.
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