
38ª SEMANA CIENTÍFICA DO HOSPITAL DE CLÍNICAS DE PORTO ALGREE 

  

                                                                            Clin Biomed Res 2018; 38 (Supl.) 155 
 

P1193 
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O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é a doença cerebrovascular mais prevalente na população idosa e, mesmo com o avanço da 
tecnologia e as facilidades disponíveis, 60% das pessoas que sofrem AVC morrem ou ficam dependentes de cuidados, gerando 
sobrecarga para suas famílias. A Escala de Capacidades do Prestador Informal de Cuidados de Idosos Dependentes por AVC 
(ECPICID-AVC), desenvolvida em Portugal, avalia as 32 capacidades que cuidadores informais devem possuir para apoiar os idosos 
sobreviventes de AVC.  O objetivo deste estudo foi adaptar e validar a escala ECPICID-AVC para uso com cuidadores informais de 
pessoas idosas sobreviventes de AVC no Brasil. Trata-se de estudo metodológico dividido em duas etapas: adaptação transcultural 
e validação. A adaptação transcultural contou com as subetapas: Comitê de Especialistas, Pré-Teste e Submissão do documento 
aos autores do instrumento original. A validação envolveu coleta de dados e avaliação das propriedades psicométricas. A pesquisa 
foi realizada em dois hospitais públicos do Sul do Brasil. Para avaliação das propriedades psicométricas, verificou-se as 
características de fidedignidade e a validade dos resultados (validades de conteúdo e constructo). A consistência interna dos itens da 
escala foi investigada por meio do alfa de Cronbach e da Correlação Intraclasse. A validade de constructo foi avaliada pela análise 
fatorial exploratória. O projeto foi aprovado pelos Comitês de Ética em Pesquisa das duas instituições em que a pesquisa foi 
realizada (n°16580/nº17152). Na etapa de adaptação transcultural, após as considerações do comitê de especialistas e a aprovação 
do autor da ECPICID-AVC, a versão pré-teste foi avaliada em uma amostra de 30 cuidadores e os termos considerados de menor 
entendimento foram adequados. A versão final da escala foi aplicada a 160 cuidadores, sendo 82,5% mulheres com idade média de 
49,6 ± 13,1 anos. A análise fatorial sugeriu a exclusão de três itens e o agrupamento dos demais em seis domínios, explicando 
70,52% da variância total. Foram encontradas cargas fatoriais variando de 0,525 a 0,924. A consistência interna intra-avaliadores foi 
satisfatória, com coeficiente de correlação intraclasse de 0,94 (IC 95%). A confiabilidade total foi considerada excelente (alfa 
Cronbach = 0,914). Considera-se a escala adaptada e válida para uso no contexto brasileiro, sendo uma potencialidade de 
tecnologia de cuidado disponível para uso dos enfermeiros em contexto ambulatorial e domiciliar. Unitermos: Cuidadores; Idoso; 
Enfermagem.  
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Introdução: Dentre os danos crônicos, o Acidente Vascular Cerebral (AVC) é considerado uma das principais causas de 
incapacidade no mundo. Por ser um dano abrupto e pelas dificuldades frequentes de preparo para a alta, muitos idosos retornam ao 
domicílio sem que suas famílias recebam orientações adequadas sobre seus cuidados, o que influencia negativamente na 
sobrecarga e na qualidade de vida (QV) do cuidador familiar. Objetivo: Comparar o efeito de intervenção educativa realizada por 
enfermeiros no domicílio na sobrecarga e na qualidade de vida de cuidadores familiares de idosos após AVC, com orientações 
usuais de cuidado no período de um mês. Métodos: Ensaio clínico randomizado (ECR), denominado Nursing Home Care 
Intervention Post Stroke (SHARE) e registrado no Clinical Trials (NCT02807012). Foi realizado com cuidadores familiares de idosos 
após AVC da Unidade de Cuidados Especiais-AVC do Hospital de Clínicas de Porto Alegre (HCPA). O grupo intervenção (GI) 
recebeu acompanhamento de enfermeiras que realizaram três visitas domiciliares (VDs), em um mês após a alta hospitalar, para 
preparar o cuidador quanto às atividades de vida diária do idoso, suporte emocional e orientações sobre a utilização dos serviços de 
saúde. O grupo controle (GC) contou com orientações usuais dos serviços de saúde. Os desfechos foram a sobrecarga do cuidador, 
avaliada pela Caregiver Burden Scale, e a qualidade de vida, avaliada pelo WHOQOL-BREF. Ambos estão sendo avaliados em sete 
dias, 60 dias e um ano após a alta hospitalar.. O efeito da intervenção foi analisado pelos testes t-student pareado, t-independente e 
análise de variância (ANOVA). O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa do HCPA (160181). Resultados: De maio 
de 2016 a setembro de 2017, foram randomizados 48 idosos e seus cuidadores familiares, 24 para o GI e 24 para o GC. Não houve 
diferença estatisticamente significativa entre os grupos quanto à sobrecarga (0,43 GI vs 0,78 GC, p=0,717) e à QV (-7,66 GI vs 0,17 
GC, p=0,233) em 60 dias após a alta. Os dados referentes a avaliação de um ano após a alta estão sendo coletados. Conclusão: A 
intervenção SHARE não influenciou na redução da sobrecarga e melhora da QV dos cuidadores após 60 dias da alta hospitalar. 
Sugerem-se diferentes composições de intervenção e a avaliação de outros desfechos que possam avaliar de modo mais especifico 
a intervenção proposta. Unitermos: Acidente vascular cerebral; Cuidador familiar; Enfermagem.  
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Introdução: Pacientes submetidos a transplante pulmonar cursam frequentemente no primeiro ano com infecções virais que 
necessitam de terapia intravenosa prolongada. Entre as infecções mais comuns, está a causada pelo citomegalovírus (CMV) que 
exige tratamento prolongado até 90 dias com Ganciclovir. Neste cenário, destaca-se a utilização do cateter central de inserção 
periférica (PICC), dispositivo que traz maior conforto para os pacientes, já que pode ser mantido extra-hospitalar para  terapias 
prolongadas a um menor risco de infecção. Objetivo: Descrever o uso do cateter central de inserção periférica (PICC) e seus 
indicadores clínicos em pacientes após o transplante pulmonar. Métodos: Estudo longitudinal com coleta retrospectiva de dados 
através de prontuário eletrônico, realizado de setembro a dezembro de 2017 em um hospital universitário no sul do Brasil (GPPG 18-
0252). Foram incluídos pacientes submetidos a transplante de pulmão, com infecção viral por citomegalovírus, indicação de 
tratamento superior a 15 dias por meio do uso do PICC e possibilidade de realização do tratamento em regime de Hospital Dia. 
Resultados: No período avaliado, 13 PICC foram inseridos em 11 pacientes após o transplante; 6 (55%) pacientes eram do sexo 




