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APRESENTACAO

Essa € a décima primeira edicdo da Jornada Cientifica do Grupo Hospitalar
Conceicéo e terceira edicdo da Jornada Gaucha de Pesquisa em Saude, cujo seu
objetivo € dar destaque a producédo cientifica e fomentar o ambiente cientifico.
Nesta edi¢cdo a jornada foi realizada no ambiente virtual em virtude da pandemia
COVID-19 e o tema escolhido foi “Inovacdo no Ambiente Hospitalar: da
educacdo a implementacdo de novas tecnologias”. O numero de trabalhos
inscritos foram 34, sendo que 19 trabalhos foram selecionados para apresentacao
na plataforma de compartilhamento de videos Youtube da Escola GHC.
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TRABALHOS SELECIONADOS E APRESENTADOS

1 ASSISTENCIA HOSPITALAR

1.1 Interacdes medicamentosas potenciais em prescricdes de pacientes internados
em programa de atenc&o domiciliar

FONSECA, A. R.; FELTRIN, A. A,; GIMENES, A. F.; NETO, R. M. L.

INTRODUCAQO: Interacdes medicamentosas clinicamente relevantes podem afetar a
seguranca da utilizacdo de medicamentos. O objetivo deste trabalho € apresentar as
interacbes medicamentosas identificadas na avaliagdo de prescricdes de pacientes em
atencdo domiciliar. METODOLOGIA: Foi realizado estudo transversal retrospectivo, onde
os dados foram coletados a partir do registro das avaliagdes de prescricoes de pacientes
internados no Programa de Atencdo Domiciliar (PAD) do Hospital Nossa Senhora da
Conceicéo entre junho e agosto de 2022. Toda a prescri¢cdo inicial realizada quando
pacientes sdo internados no PAD ¢é avaliada pelo farmacéutico, com intuito de prevenir
problemas relacionados com os medicamentos. As prescricdes foram obtidas através
dos prontuarios eletrbnicos e as variaveis de interesse foram idade, sexo e
medicamentos prescritos ao paciente. A lista de medicamentos utilizada por cada
paciente foi analisada na ferramenta Lexicomp® Drug Interactions do UpToDate, em
busca de possiveis interagbes medicamentosas. Para os fins desta pesquisa, apenas
interacbes indicadas como combinacdo que deve ser evitada (categoria X) foram
utilizadas para a analise. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Grupo Hospitalar Concei¢do (CEP/GHC), sob o nimero 13-203. RESULTADOS: Foram
avaliadas 152 prescric6es no periodo. A maioria das pacientes eram mulheres (66,2%),
com idade média de 66,3 anos. A média de medicamentos por prescri¢do foi de 7,2. Em
25 prescri¢coes (16,4%) havia interagcdo medicamentosa clinicamente relevante. As mais
comuns foram clopidogrel com omeprazol (28%) e formoterol com carvedilol (20%). O
meédico prescritor foi imediatamente alertado da interacdo e a terapia foi modificada em
todas as situacdes identificadas. CONCLUSOES: A presenca de interages é usual por
tratar-se de pacientes idosos e com polifarmécia. Torna-se importante a integragdo do
farmacéutico na equipe multiprofissional para contribuir para deteccdo precoce de
interacOes clinicamente relevantes, aprimorando a seguranca no uso dos medicamentos

e prevenindo eventos adversos.
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1.2 Protocolo assistencial de condutas nutricionais para pacientes adultos em
transplante autologo de células tronco hematopoiéticas no Hospital Nossa Senhora
da Conceicéo

GUIMARAES, T; KOPITTKE, L.; CAPRA, M. E. Z.

INTRODUCAO: O Transplante autdlogo de Células Tronco Hematopoiéticas € uma
terapia consolidada no tratamento de diversos tumores. A terapia nutricional esta inserida
no tratamento global que integra os tratamentos modernos do cancer, beneficiando o
paciente desde o inicio do tratamento, com as particularidades de cada etapa. No caso
particular do transplante, ha desafios adicionais que séo caracterizados por um periodo
de baixa ingesta devido a quimioterapia intensiva e a mucosite. O estado nutricional do
paciente € um dos fatores que influencia no prognoéstico dos transplantados. OBJETIVO:
Com o objetivo de qualificar a terapia nutricional destes pacientes e evitar
comprometimentos no estado nutricional, desenvolvemos um protocolo clinico-
assistencial de condutas nutricionais para pacientes adultos a ser implementado em um
hospital terciario do Sul do Brasil. METODOLOGIA: O protocolo foi desenvolvido a partir
da adaptacdo de protocolos assistenciais e diretrizes clinicas sobre o tema (condutas
nutricionais e transplante autdélogo de medula 6ssea) dos ultimos cinco anos nos sites das
principais sociedades clinicas/cientificas nacionais e internacionais e nas diretrizes do
Ministério da Saude. A qualidade das evidéncias foi avaliada pelo AGREE II.
RESULTADOS: Foram estabelecidas as condutas nutricionais relacionadas a triagem e
avaliacdo nutricional, as estimativas das necessidades energéticas e proteicas, a
indicacdo de terapia nutricional e a necessidade de dieta para neutropenia.
CONCLUSAOQ: A criacdo, implementacdo e monitoramento deste protocolo é fundamental
para promover a reabilitacdo do paciente.
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2 EDUCACAO EM INOVACAO EM SAUDE

2.1 Sala de espera: uma estratégia de educacdo coletiva em saude.

LABORIDO, S. K. R.; BRENNER, F.

INTRODUCAO: O projeto de intervencdo Sala de Espera surge em constru¢éo conjunta
entre residentes e preceptora do servico social do programa de oncologia-hematologia,
buscando desenvolver acbes de educacdo em saude a populacdo que acessa 0S
ambulatérios onco-hemato e quimioterapia do Hospital Nossa Senhora da Conceicdo
(HNSC). As intervencdes séo respaldadas pelo Codigo de Etica dos Assistentes Sociais
e coadunam ao Artigo 7° da Lei 8080/90 quanto aos principios da integralidade, direito a
informacdo e participacdo da comunidade. O planejamento das acdes visa facilitar o
acesso a bens e servigos sociais, promover a constru¢ao coletiva do conhecimento e a
apreensdo dos direitos sociais, 0 que contribui no fortalecimento e ampliacdo da
cidadania e do principio da preservacdo da autonomia das pessoas ha defesa da sua
integridade fisica e moral. OBJETIVO: Promover o acesso a informacao sobre os direitos
sociais de modo coletivo para garantir a integralidade do acesso a saude.
METODOLOGIA: Realizagéo de oficinas tematicas no corredor dos ambulatérios citados
junto aos usuarios que aguardam atendimento das equipes médica e multiprofissional.
Distribuicdo de materiais para elucidacéo e discussao sobre os direitos das pessoas com
cancer. Registro das discussées em um diario de campo para subsidiar a construcdo das
oficinas subsequentes. RESULTADOS: As ag0es iniciaram-se em abril de 2021 e, devido
a participacao ativa dos usuarios e das equipes, foi possivel institui-las como praticas de
educagcdo coletiva em saude, realizadas pelas residentes do Servico Social. Desde
entdo, tem-se promovido a cidadania mediante a oferta de acesso a informacéo, escuta,
acolhimento, compartilhamento de saberes e constru¢do de estratégias de resisténcia
para o enfrentamento das demandas comuns de forma coletiva. CONCLUSAQ: Destaca-
se gue mesmo em servi¢os de alta complexidade, € possivel criar espacos estratégicos
de aprendizado, acolhimento, mobilizacdo social e promocdo da autonomia dos

cidadaos.
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2.2 Diario de exercicios: fisioterapia preventiva para pacientes hematolégicos

KAREN BAZ CAMBOIM, K. B; MORSCH, K. T.

Introducéo: O estudo consiste na elaboracdo de um diario de exercicios fisioterapéuticos
para pacientes com canceres hematologicos, adultos, internados, com o intuito de auxiliar
na prevencao e no tratamento, proporcionando uma melhor qualidade de vida. Objetivo:
Manter os pacientes com boa funcionalidade durante a internacédo e auxiliar na melhora
da forca muscular e na resisténcia a fadiga Metodologia: Um estudo qualitativo foi
desenvolvido através de metodologia especifica sobre construcdo de manuais educativos
em saude, seguindo algumas etapas para sua elaboracdo: definicdo e sele¢cdo dos
conteudos, adaptacao da linguagem, incluséo das ilustracdes, elaboracao do diario piloto
e layout do manual. O trabalho € uma proposta construida com vistas a mudancas
estratégicas quanto ao aprimoramento das a¢fes oferecidas aos pacientes internados. Se
dard através da entrega de diarios de exercicios aos pacientes hematolégicos internados
e realizando tratamento. O fisioterapeuta ird direcionar quais exercicios deverdo ser
seguidos pelo paciente no diario, de acordo com seus exames laboratoriais, para que,
assim, os objetivos sejam alcancados com sucesso. Resultado: A entrega do diario de
exercicios ird ajudar a minimizar os efeitos deletérios do imobilismo que o tempo de
internacdo hospitalar prolongada provoca nos pacientes. E também uniformizando as
condutas no cuidado ao paciente. Conclusdo: A construcdo de ferramentas para
pacientes hematoldgicos mostra-se relevante para a pratica clinica, auxiliando na melhora

do paciente e promovendo funcionalidade.

2.3 Pacientes submetidos aos procedimentos da radiologia intervencionista:
orientacfes para equipe multiprofissional

PRIEBE, P. C.; STEIN, A. T.; FARIA, E. R.

Introducdo: A Radiologia Intervencionista € uma especialidade com servico de assisténcia
de alta complexidade e tecnologia, com mdltiplas possibilidades diagnésticas e
terapéuticas. Elucidar os cuidados clinicos e assistenciais do planejamento até o periodo
pos-intervencéo, bem como buscar melhorias na qualidade e na seguranca do processo
tornou-se primordial. Devido ao risco inerente associado a procedimentos invasivos,
processos de varias etapas e multiplos momentos de transferéncia de cuidados por
especialidades diversas, € necessario estimular o conhecimento, a conscientizacdo e a

colaboragdo entre as equipes através das informacdes das particularidades deste
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processo. Objetivo: Elaborar uma cartilha para a equipe multiprofissional sobre os
cuidados clinicos e assistenciais ao paciente submetido a procedimento na especialidade
da radiologia intervencionista (RI). Métodos: Foi realizada uma revisdo de escopo na
literatura das bases de dados: Embase/Elsevier, Cochrane e PubMEd/Medline, no periodo
de janeiro de 2020 a maio de 2022. Na estratégia de busca, foram utilizados os DECS:
radiologia intervencionista, e este associado a: diretrizes, listas de verificacdo, educacéo
permanente e seguranca dos pacientes. Resultados: Apés a revisdo de escopo nas bases
de dados, foram selecionados 32 estudos que relatam as melhores praticas no processo
da RI, estruturando a assisténcia clinica nos periodos de planejamento, trans e pos-
procedimento. Nestes estudos, as peculiaridades do processo da RI evidenciaram-se e
através da compilacdo destas informacdes, ocorreu a elaboracdo da cartilha. Concluséo:
A cartilha digital tem como contribuigcdo importante, a sintese das informacdes; o fato de
ser um material educativo, de facil acesso, que podera orientar davidas frequentes, bem
como capacitar os profissionais da equipe multiprofissional envolvidos no processo e nas

experiéncias vividas pelos pacientes que serdo submetidos aos procedimentos da RI.

2.4 Tecnologia educativa audiovisual para mediar capacitagcdo de enfermeiras na
promocao do aleitamento materno

FERREIRA, M. R.; SOSTER, C. B.; ROMER, C. M, DORNFELD, D.

INTRODUCAO: A atengdo intra-hospitalar ao recém-nascido tem caracteristicas
diferenciadas. Em se tratando de aleitamento materno (AM), que necessita de cuidados
de enfermagem especificos, identificou-se que a inseguranca e a ansiedade da equipe
frente ao manejo das intercorréncias da amamentacdo podem levar a intervencdes
desnecessarias e, por vezes, iatrogénicas, como exames de hemoglicoteste no recém-
nascido sem protocolo e uso indiscriminado de formulas lacteas. OBJETIVO: Capacitar o0s
enfermeiros com o propésito de modificar esse cenario e fortalecer a atuacdo deste
profissional no apoio ao estabelecimento do AM. METODOLOGIA: A metodologia
utilizada foi a apresentacéo de 3 videos, cujos roteiros abordaram dificuldades iniciais da
amamentacao e a atuacdo da enfermeira frente as situagcdes vivenciadas. As filmagens
aconteceram no laboratério de simulacdo realistica da Escola GHC e contaram com a
atuacdo de residentes e estagiarias. As cenas apresentavam, intencionalmente,
orientacdes inapropriadas sobre AM a fim de suscitar estranhamentos no grupo e,
consequentemente, problematizar as situacdes do cotidiano assistencial. Também foram

entregues as participantes tags com palavras-chave que auxiliaram no direcionamento
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das discussfes. RESULTADOS: 44 enfermeiras das maternidades do Grupo Hospitalar
Conceigéo participaram da capacitagdo “Atualizacdo no Manejo clinico da amamentacéo
em Hospital Amigo da Crianga”. O curso foi desenvolvido pelas docentes enfermeiras da
Escola GHC, que também integram o Grupo de Incentivo ao AM Exclusivo HNSC/HCC.
Durante a capacitacao foi possivel observar a identificacdo das enfermeiras com as cenas
apresentadas nos videos. Dentre os temas abordados, pode-se destacar: qualificacdo da
comunicacdo profissional-puérpera, fisiologia da lactacdo, adaptacdo fisiolégica e
necessidades nutricionais do bebé logo apds o nascimento. CONCLUSAO: O grupo
avaliou a metodologia utilizada como positiva, dindmica e que estimulou o raciocinio
critico-reflexivo, fundamental para subsidiar a enfermeira na tomada de decisdo quanto

aos cuidados que envolvem o bindmio mae-bebé e o suporte ao aleitamento materno.

2.5 Uso de oficina como estratégia educacional para o desenvolvimento de saberes
sobre seguranca do paciente

MINGOTTI, J. P.; CAMARA, A. C. L; ARAUJO, B. N.; MASSAROLI, A.; FARINELLA, D. R.

Introdugdo: A segurancga do paciente denomina-se como a redu¢do ao minimo aceitavel
do risco de dano desnecessario associado ao cuidado de saude. Objetivo: Proporcionar e
instigar momentos de discussfes criticas e reflexivas entre profissionais, docentes e
estudantes, mais especificamente sobre a seguranca do paciente frente aos erros na
administracdo de medicamentos. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia
referente ao desenvolvimento de uma oficina sobre seguranca do paciente realizada com
profissionais, docentes e estudantes de enfermagem da regido oeste de Chapeco (SC).
Inicialmente, foi realizado uma introducéo conceitual e em seguida foram constituidos trés
subgrupos para discutirem o assunto abordado. Concomitante as discussdes, cada grupo
produziu um cartaz que ao final da atividade foram apresentados com a exposicao dos
conteudos produzidos. Resultados: Iniciaram-se as exposi¢coes das acdes ja realizadas
pelos profissionais relacionadas a seguranca do paciente, e percebeu-se um
entendimento equivocado, uma vez que exaltaram os beneficios das acdes e nédo as
acOes realizadas especificamente. A partir disso refletiu-se sobre a importancia da
compreensdo e comunicagdo eficaz, onde a sua auséncia pode comprometer
significativamente a seguranca do paciente. Em seguida, foram explanadas as principais
dificuldades encontradas na execucdo das acOes referente a seguranca do paciente,
contendo varios relatos sobre as subnotificacbes. Por fim, foram analisadas as

possibilidades de solugbes para os problemas identificados, e receberam destaque: a
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sensibilizacdo e capacitacao dos profissionais, o envolvimento da equipe multiprofissional
nas agbes e a melhoria da comunicacdo com o paciente e familiares. Conclusdo: E
notavel a necessidade de construir estratégias de educacao continuada aos profissionais,
sensibilizando-os a utilizarem a ferramenta de notificacdo da instituicdo de maneira

correta, para nao ocorrer ruidos de comunicacao induzindo, muitas vezes, ao erro.
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3 GESTAO EM SAUDE

3.1 A judicializagdo da saude na 182 Coordenadoria Regional de Saude (CRS): uma
analise dos processos judiciais relacionados as consultas especializadas no
periodo de 2018 a 2019

MACIAZEKI, L; S; LEVANDOVSKI, R. M.

A expressdo Judicializacdo da Saude indica um fenbmeno que se concretiza por meio
das demandas que chegam ao Poder Judiciario requerendo a satisfacdo das
necessidades em salde ndo atendidas pelo Estado enquanto provedor ou regulador. No
Brasil, iniciou na década de 80 com medicamentos, e se expandiu para as demais areas.
Objetivos: Conhecer e compreender as caracteristicas regionais de ocorréncia das
demandas judiciais para a obtencdo de consultas médicas especializadas, tracando um
perfil das acbes impetradas na aréa da 18°CRS. Metodologia: Delineamento transversal,
com abordagem retrospectiva, das demandas judiciais por consultas médicas
especializadas deferidas a favor do requerente, e ajuizadas por usuarios da area de
abrangéncia da 182 CRS, da SES/RS, no periodo de janeiro de 2018 a dezembro de
2019. A pesquisa foi aprovada pelo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Hospital Nossa Senhora da Conceic¢do, do Grupo Hospitalar Concei¢do (CEP-GHC), sob
0 parecer numero 4.484.406/2020. Resultados: Foram impetrados 363 processos
judiciais, sendo 145 no ano 2018 e 218 no ano de 2019; A maioria (82,6%) ajuizadas
pela Defensoria Publica do RS, e oriundas do SUS (82,1%). Observou-se que o tempo
médio estimado pelo servico de regulacdo estadual, para as diferentes especialidades,
foi de 250 dias, tendo uma mediana de 133 dias, chegando a apresentar tempos de
espera de até 1471 dias. As especialidades mais requeridas foram oncologia adulto
(23,1%), e ortopedia adulto (15,7%), oftalmologia adulto (6,6%), urologia (6,3%).
Conclusédo: Os resultados revelam que a judicializacdo por consultas médicas
especializadas € uma pratica cada vez mais frequente. Porém ndo podemos generalizar
e interpretar de forma tendenciosa, a questao é complexa, envolve varios atores nas trés
esferas de governos. Trata-se de uma prerrogativa que deve ser articulada e pensada
em perspectiva global, reconhecendo as caracteristicas locais, objetivando reduzir a
necessidade do cidadao recorrer ao sistema juridico para ter éxito na integralidade do
cuidado.
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3.2 Higiene de mé&os: observacéao direta em um hospital de trauma da regiédo sul do
Brasil

SILVEIRA, T. M.; PASTORIS, T. S.; RODRIGUES, K. B.; SARAIVA, N. B. G.; OLIVEIRA, A. P. A.

RESUMO: A observacéo direta das oportunidades de Higiene de Maos (HM) faz parte de
um conjunto de indicadores de qualidade assistencial. Tal pratica esta relacionada,
diretamente, as Infec¢cbes Relacionadas a Assisténcia em Saude (IRAS), problema de
saude publica de impacto global. Objetivo: Descrever as taxas de adesdo a HM de uma
equipe multiprofissional. Métodos: Estudo descritivo, quantitativo, de abordagem
retrospectiva, que avaliou oportunidades de HM realizadas em diversos cenarios de
préatica assistencial de um hospital de trauma de Porto Alegre. Faz parte de um projeto
maior, € vinculado ao Servigco de Controle de Infec¢des Hospitalar e foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Grupo Hospitalar Conceicdo sob CAAE no:
32560920.0.2002.5530. Resultados: Foram incluidas 10.988 oportunidades de HM no
periodo de novembro de 2020 a agosto de 2022. As observacdes se concentraram no
periodo da manha (66,7%), pela questdo logistica do servico. Técnicos e auxiliares de
Enfermagem representaram 62,8% da amostra, enquanto Enfermeiros 13,7%, Médicos
13,5% e outros profissionais, 9,8%. Em relacdo aos cenarios assistenciais, 42,8% da
amostra foi realizada em Unidades de Internacdo e 19,5% na Unidade de Terapia
Intensiva. A taxa global de HM foi de 33,5% e, entre essas, o insumo mais utilizado foi o
alcool, representando 68,4%. Conclusfes: A taxa de adesdo a HM obtida com base nos
dados levantados representam indices mais elevados do que a média preconizada
mundialmente. No entanto, ainda tem grande potencial de melhora. Esses dados
evidenciam a necessidade de existir uma formacdo continuada aos profissionais
envolvidos no processo, com o intuito da melhora do indicador e, por consequéncia, do

impacto nas taxas de IRAS.

3.3 Estratégias para o tratamento no tempo oportuno do cancer de mama no
Hospital Nossa Senhora da Concei¢cAo (HNSC)

BEDIN, S. R.; VILANOVA, C. S.; POSSMOSER, C. F. V.; SCHWANTZ, G.; OLIVEIRA, G. S. C.; MARTINS,
L. F. G.; KOPITTKE, L.; WOLFART, M.; PEIXOTO, M. C. O.; PRETTO, M. P.

INTRODUCAO: Um dos grandes desafios do cancer de mama € iniciar o tratamento no
tempo oportuno. No Brasil, muitos pacientes iniciam o tratamento tardiamente, sendo
isso um reflexo da dificuldade do acesso a diagnostico e tratamento. Para superar esse

problema, € necessario um sistema que permita a superagao de barreiras de acesso ao
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cuidado e que priorize as etapas essenciais para o inicio do tratamento. OBJETIVO:
Agilizar o acesso ao tratamento dessas pacientes no HNSC através da coordenagao do
cuidado e da superacdo de listas de espera morosas. METODOLOGIA: Utilizando as
ferramentas SUPPORT (Supporting Policy Relevant Reviews and Trials), foi realizada
uma sintese de evidéncias abordando o problema e buscando op¢des de enfrentamento
baseadas preferencialmente em revisbes sistematicas de qualidade. RESULTADOS:
ApoOs busca sistematica na literatura, foram encontradas duas op¢des de enfrentamento
viaveis na nossa realidade: programa de rapido referenciamento e programa de
navegacao de pacientes. Avaliados beneficios e riscos potenciais, custo-beneficio e
potencias barreiras de implementacao conforme dados cientificos dos estudos, além da
necessidade de adaptacdes ao nosso meio. Foram apresentados os resultados a
gestores e representantes das partes envolvidas (paciente, ONG e profissionais da
saude) e realizado um dialogo de politicas para ajustar e viabilizar o projeto. Com base
nesse processo, foi construido o plano de agao para posterior implementagédo no HNSC.
CONCLUSAO: Elaborada ferramenta de difusdo e traducdo do conhecimento, servindo
de apoio a tomadas de decisao de politicas de saude, qualificando o processo de gestao

do SUS e permitindo modificar a realidade de muitos pacientes.

3.4 Linha de cuidados do cdncer de mama feminino: cuidado integral, qualidade
assistencial e eficiéncia

BEDIN, S. R.

INTRODUCAO: O cancer de mama exige um cuidado coordenado, multidisciplinar e
continuado. O risco de recidiva permanece ao longo do tempo, assim como possiveis
efeitos colaterais do tratamento. E fundamental que gestores e toda a equipe envolvida
na assisténcia dessas pacientes tenham conhecimento das etapas do cuidado para
poder auxiliar pacientes e familiares a vencer barreiras que dificultam a prevencao, o
rastreamento, o diagnostico e a condugdo do cancer de mama, além de permitir agcoes
de melhoria no fluxo da atencdo. OBJETIVO: Elaboragdo de uma linha de cuidados para
a orientacdo da gestdo de politicas de saude e de pratica clinica multidisciplinar do
manejo do cancer de mama em usudrias do Sistema Unico de Satde (SUS) que possa
ser aplicado no Hospital Nossa Senhora da Conceicdo (HNSC). METODOLOGIA:
Revisdo de protocolos e diretrizes das principais sociedades de oncologia nacionais e
internacionais. Posteriormente, realizada ampla busca dos topicos da linha nas principais

plataformas de busca utilizando-se, de preferéncia, revisées sistematicas de qualidade. A
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informacédo foi analisada criticamente, sintetizada em forma de itinerario do fluxo
assistencial e adaptada conforme a realidade local. RESULTADOS: Criada uma linha de
cuidados do cancer de mama feminino com aplicabilidade ao SUS e ao HNSC que
contempla o continuum da assisténcia desde a atencdo primaria a terciaria,
evidenciando-se 0s pontos criticos dessa jornada e as formas de conducdo do caso de
acordo com as melhores evidéncias. Também elaborada revisdo da revisédo da literatura
e avaliag&o critica dos dados obtidos. CONCLUSAO: A linha de cuidados, informada por
evidéncias, € util para difusdo do conhecimento para todas as equipes e 0s setores
envolvidos, permitindo maior integralidade, qualidade e eficiéncia da assisténcia.
Também fornece maior embasamento cientifico necesséario para garantir qualidade do

processo de tomadas de decisdo em saude.
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4 PROCESSOS INOVADORES EM SAUDE

4.1 Implantagdo de ambulatério farmacéutico em um centro de atencéo
psicossocial

LEVANDOVSKI, R. M

INTRODUCAO: A complexidade da dependéncia quimica requer intervencdes
coordenadas por uma equipe multidisciplinar. A incorporacdo de tecnologia, na forma de
um Ambulatério Farmacéutico, nos centros de tratamento de dependéncia quimica, pode
ser um dispositivo a ser utilizado em consonancia com o0s principios e as diretrizes do
SUS. OBJETIVO: descrever as etapas de implantacdo do Ambulatorio Farmacéutico de
Atencédo a pacientes em saude mental, além das reflexdes adquiridas durante o processo.
METODOLOGIA: O local de escolha do servico foi definido a partir de observacdes
realizadas no atendimento de pacientes em tratamento no Centro de Atencao
Psicossocial para Usuarios de Alcool e Outras Drogas (CAPS AD) de nivel I, gerenciado
pelo Grupo Hospitalar Conceicdo. As necessidades técnicas, area fisica, materiais e
medicamentos, bem como as competéncias clinicas e humanisticas do profissional
responsavel pelo plano de assisténcia farmacéutica, foram elencadas. Na sequéncia
foram realizadas tratativas com a equipe do CAPS, GSC e o Servico de Assisténcia
Farmacéutica do Municipio de Porto Alegre. RESULTADOS: Uma area fisica foi destinada
como local de atendimento farmacéutico, guarda e organizacdo dos medicamentos, bem
como a garantia de manutencdo de um Farmacéutico Responsavel Técnico, exigéncia
legal para a dispensacdo de medicamentos de uso controlado. Os medicamentos foram
selecionados a partir da lista de medicamentos utilizados no atendimento de pacientes em
tratamento da dependéncia quimica e outros transtornos mentais, oriundos dos
Componentes Municipal e Especializado. O farmacéutico destinado ao ambulatério
participou de educacdo permanente, onde foram abordados tOpicos necessarios
para incorporagdo e padronizagdo do atendimento. Durante o processo foram adquiridos
conhecimentos a partir de orientacfes personalizadas de acordo com o perfil do usuario
com diferentes niveis de complexidade. CONCLUSAOQ: O atendimento especializado e
humanizado, disponibilizado para usuarios em dependéncia quimica, tornando o

tratamento mais acessivel, promovem melhoria na adesdo medicamentosa.
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4.2 “Google forms” como ferramenta de apoio na mensuragdo do indicador de
higiene de méos

PASTORIS, T. S.; SILVEIRA, T. M.; RODRIGUES, K. B.; SARAIVA, N. B. G.; OLIVEIRA, A. P. A.

RESUMO: As Infec¢cBes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) compdem um
grande problema de saude publica mundial. Estudos comprovam que a pratica correta de
higiene de maos (HM) reduz a transmissdo dos microorganismos responsaveis por estas
infeccbes e, por consequéncia, impactam diretamente neste problema. A observacgao
direta de HM é preconizada pela Organizacdo Mundial de Saude como um indicador de
gualidade de processos institucionais. Objetivo: Descrever o processo de implementacéo
da ferramenta “Google forms” na mensuracdo do indicador de HM institucional.
Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia acerca da implantacdo de tecnologias
no processo de coleta de dados vinculados ao Servico de Controle de Infec¢cdes de um
hospital de trauma de Porto Alegre. Resultados: Foram elencadas, primeiramente,
ferramentas que pudessem facilitar e automatizar o processo de coleta de dados na
instituicdo, destacando-se o “Google forms” como potencial. Os atores do processo
aprofundaram seus conhecimentos em relacdo a ferramenta e criaram um formulario
especifico para esse fim, elencando unidades assistenciais ou de apoio onde as coletas
eram realizadas manualmente, profissionais envolvidos no processo, 0s cinco momentos
de HM e insumos utilizados. Realizou-se um teste piloto com uma unidade maior e,
posteriormente, a ampliacdo para todas as outras. O processo permitiu acompanhamento
com maior agilidade e acesso a informag¢des, bem como a geracao automatica de graficos
e tabelas, fortalecendo o trabalho desenvolvido. Conclusfes: Ainda se fazem necessarias
adequacdes em relacdo as instalacdes e pontos de internet wireless na instituicdo, bem
como a disponibilidade de instrumentos como tablets ou celulares de uso coletivo
institucional. No entanto, a introducdo de novas tecnologias é de suma importancia para o
processo de trabalho e o “Google forms” demonstrou ser uma importante ferramenta para

esse perfil de indicador.

4.3 Grupo de criangcas na unidade basica de saude: dispositivo de cuidado as
infancias no territério

MACHADO, K. G.; TRES, J.; HECK, A. P.; REGLA, G.; XAVIER, N. B.; BARROS, D. K.; LUDWIG, V. L.

INTRODUCAO: Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido em uma Unidade
Basica de Saude, no municipio de Porto Alegre/RS, com o objetivo de descrever a

experiéncia de um grupo de convivéncia com criangas. O projeto foi iniciado a partir do
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reconhecimento de que, durante o periodo pandémico, houve uma intensificacdo de
casos de criancas em idade escolar, com questdes relacionadas a ansiedade e
dificuldades na socializagdo com os pares. Frente a esse cenario, propde-se um grupo de
convivéncia. OBJETIVO: Reconhecer demandas individuais e coletivas a partir de
espacos de expressdo, de interacdo e de corresponsabilizacdo pelo processo de
producéo de saude. METODOLOGIA: Foi realizado um levantamento das criangas a partir
da uma lista de controle ja existente na unidade e pela indicacdo dos profissionais de
saude que as acompanhavam. Em seguida, foram feitas entrevistas individuais com as
criancas e seus familiares, com o objetivo de avaliar a sua entrada no grupo.
RESULTADOS: Até o momento, foram realizados doze encontros. Participam deste grupo
dez criangas, com idades entre sete e doze anos. Destas, cinco participam no turno da
manha e cinco participam no turno da tarde. O grupo é aberto, realizado semanalmente
com duracdo de uma hora e meia, por meio de atividades ludicas e de acdes de educacao
em saude, que ocorrem no espac¢o interno da unidade e em espacos externos no
territorio. CONCLUSAO: O grupo tem apresentado impacto positivo enquanto um espaco
de promocéao de saude, tanto no que diz respeito a questdes individuais quanto as sociais
e de cidadania. Inicialmente, o grupo se propds enquanto um espaco de convivéncia e de
acolhimento. No decorrer do processo grupal, configura-se também como um dispositivo
terapéutico, possibilitando a expresséo da subjetividade e do protagonismo da crianca em

seu processo de desenvolvimento.

4.4 Taxa de concordancia entre bases de dados eletrénicas em informacdes sobre
potenciais interac6es medicamentosas entre warfarina e antimicrobianos: uma
andlise descritiva.

OLIVEIRA, L. M.; MEREGALLI, R. T.; PIZZOL, T. S. D.

Introducdo: Embora nem sempre evitaveis, interacdes medicamentosas (IM) sdo um
exemplo de evento adverso previsivel. A varfarina € um anticoagulante oral de estreita
janela terapéutica que pode interagir com antimicrobianos (AM), afetando a eficacia e/ou
seguranca do tratamento anticoagulante e/ou do antimicrobiano. Objetivo: Avaliar as taxas
de concordancia das informagBes sobre potencial IM entre varfarina e os 20 AM
sistémicos presentes na Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais de Porto Alegre,
entre diferentes bases de dados eletronicas (BDE). Método: Estatistica descritiva das
informacdes sobre mecanismo de IM, classificagdo de gravidade e manejo clinico
sugeridas nas BDE UpToDate®, Drugs.com®, Medscape® e Micromedex®. Resultados:
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Dos 20 AM listados, 17 foram caracterizados como apresentando potencial IM com
varfarina em pelo menos uma BDE. A taxa de concordancia quanto a classificacdo de IM
foi de 30%; quanto a concordancia parcial entre 2 ou 3 BDE, as taxas foram,
respectivamente, 25% e 45%. As BDE mais concordantes foram UpToDate® e
Drugs.com® (85%). Para mecanismo de IM, a taxa de concordancia geral foi de 12%; a
concordancia parcial entre 2 ou 3 BDE foi de 35% e 23,5%, respectivamente. A taxa de
concordancia geral para o manejo clinico de IM foi de 18%; concordancia parcial entre 2
ou 3 BDE foi de 29% e 53%, respectivamente. Conclusédo: A taxa de concordancia geral é
relativamente baixa; a taxa de concordancia parcialmaxima verificada foi de 45%. Na
literatura, a Unica caracteristica fortemente correlacionada com a precisdo na deteccao de
DI é o niumero de anos de experiéncia do farmacéutico. Sugere-se que a avaliagdo do
farmacéutico clinico seria soberana, sendo o BDE utlizado para garantir o
reconhecimento de todos os potenciais IM, visando aumentar a deteccdo de IM,
interpretacdo clinica adequada e manejo. Mais estudos sao necessarios para avaliar a
robustez das evidéncias empregadas pelo EDB.
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