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INTRODUCAO: Os modelos de assisténcia ao parto, as complexidades dos fatores que o cercam e sua assisténcia tém suscitado
guestionamentos envolvendo desde a qualidade da atencéo obstétrica até o significado da parturicdo para as mulheres. O projeto
Apice ON é uma iniciativa do Ministério da Saude que propde a qualificacdo nos campos de atengdo ao parto e nascimento. Nesse
sentido traz a residéncia em enfermagem obstétrica com a perspectiva de potencializar a parceria entre o Ministério da Saude,
hospitais de ensino e as instituicdes formadoras, buscando fortalecer o papel dos diferentes atores como agentes de cooperagado da
area obstétrica. Para tanto visa contribuir com a implementacdo e capilarizagdo de praticas de cuidado e atencdo obstétricas
baseadas em evidéncias cientificas. OBJETIVO: relatar as experiéncias e desafios da preceptoria da primeira turma do curso de
residéncia em enfermagem obstétrica. METODOLOGIA: relato de experiéncia vivido no periodo de 01 de marco de 2018 a 30 de
maio de 2019. Os cenarios de praticas das preceptoras sdo representados por um centro obstétrico e uma unidade internagao
obstétrica de uma maternidade publica referéncia de alto risco da cidade de Porto Alegre. RESULTADOS: o desafio de se tornar
preceptora transcende o conhecimento pratico tendo em vista que a preceptoria também é responsavel por aulas teoricas, o0 que
desacomoda os profissionais envolvidos, retoma o senso critico, a pratica baseada em evidéncia e renova os conhecimentos
tedricos. Em contrapartida os profissionais ndo sdo preparados didaticamente para assumir a funcdo docente que lhes é
encarregada, tornando as aulas e os campos de praticas um desafio diario na construcdo de uma educacdo baseada na
problematizacdo dos residentes, das necessidades das pacientes e nos cenarios de praticas obstétricas do pais. CONCLUSAOQ:
diante do contexto acima descrito torna-se relevante estudos que avaliem a qualidade da educa¢do desempenhada por preceptores
da residéncia em enfermagem obstétrica bem como a criacdo de métodos para desenvolver suas habilidades como educadoras e
qualificar o ensino prestado na instituigéo.
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INTRODUCAO: A hemorragia p6s parto é uma condigéo grave da gestacéo que se inicia logo apds o nascimento do recém nascido,
sendo caracterizado pela perda sanguinea acima de 500 ml apds parto vaginal e 1000ml para parto cesariana ou qualquer perda
sanguinea capaz de causar instabilidade hemodindmica para a mulher, sendo ela a maior causa de morte materna mundial. As
causas mais comuns de hemorragias obstétricas estdo relacionadas com a atonia uterina, sendo esta responsavel por 70% dos
casos. As hemorragias podem ser classificadas como priméria, que ocorre nas primeiras 24 horas apds 0 nascimento, com incidéncia
de 5 a 10% dos partos; a secundaria que ocorre apos as 24 horas até a 6° semana puerperal, sendo essa mais rara. OBJETIVO:
relatar as experiéncias vividas em um centro obstétrico ap6s a implantagdo de um protocolo de hemorragia pds parto.
METODOLOGIA: relato de experiéncia de enfermeiras obstétricas atuantes num centro obstétrico de uma maternidade publica
referéncia em gestagédo de alto risco que implementou um protocolo de atendimento para hemorragia pds parto intitulado “Alerta
Vermelho”. A vivéncia relatada corresponde ao periodo de 01 de novembro de 2018 a 14 de junho de 2019. RESULTADOS: Com a
criagdo do protocolo institucional de “Alerta Vermelho” com fluxograma das atividades, cuidados e condutas a serem exercidas em
cada momento da intercorréncia, percebemos as praticas assistenciais mais consolidadas, padronizadas e executadas com maior
seguranca. A elaboracao do check list préprio assegura a qualidade e eficiéncia da assisténcia prestada pela equipe multiprofissional,
estabelecendo as competéncias de cada profissional envolvido possibilitando a agilidade no atendimento dessas pacientes. Apos a
implantacdo obtivemos desfechos mais positivos nos encaminhamentos e decisdes de condutas dessas pacientes. CONCLUSAOQ:
Percebeu-se que a criacdo do protocolo de atendimento qualificou a assisténcia de pacientes internadas no centro obstétrico,
visando minimizar o risco de morte materna em nosso pais, principalmente por se tratar de uma maternidade publica de grande
porte, referéncia em gestagéo de alto risco.
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Introducéo:Trata-se de um relato de experiéncia que objetiva descrever a aplicabilidade do Instrumento de Classificacdo de
Pacientes Pediatricos, versdo Beta (ICPP- Beta) de Dini e Guirardello (2014), em relagdo aos cuidados de enfermagem em pacientes
pediatricos internados em um Hospital Universitario na cidade de Porto Alegre. O uso de escalas que dimensionem o quadro de
pessoal de acordo com a complexidade dos pacientes tem sido estratégico, em especial nas unidades pediatricas. Nesse sentido
realiza-se a aplicacdo do ICPP- Beta quanto as cinco Categorias de Cuidado em Pediatria propostas pela autora com posterior
avaliacdo de sua aplicabilidade. Objetivos:Descrever e analisar a aplicabilidade do ICPP- Beta em relagdo aos cuidados de
enfermagem através do piloto aplicado em unidades de internacao pediatrica de um Hospital Universitario na cidade de Porto Alegre,
para posterior definicdo do uso do instrumento de forma continua e sistemética. Metodologias:Realiza-se a pesquisa de instrumentos
de classificacdo destinados a pacientes pediatricos ja validados e escolha do instrumento. Aplica-se o ICPP Beta nas unidades,
avalia-se a concordancia inter avaliadores referentes a clareza e confiabilidade do conteddo do instrumento, verifica-se as
dificuldades e sugestfes de melhorias e realiza-se a estimativa dos niveis de complexidade dos pacientes. Observacdes:Embora
existam legislacdes sobre a proporgcdo enfermeiro/técnico de enfermagem por paciente, apés a aplicacdo de um instrumento de
classificacdo percebe-se que as proporcdes obrigatdrias ficam longe de considerar a complexidade do paciente e sua relagdo com o
dimensionamento de pessoal de enfermagem ideal. Ao atentar que uma realidade é diferente da outra, torna-se necessario o uso de
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