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INTRODUCAO:

A elaboracdo deste relatdrio surge no ambito da Unidade Curricular (UC) de
Ensino Clinico (EC) — Integracdo a Vida Profissional, integrada no plano curricular do
4° ano, 2° semestre do Curso de Enfermagem - 1° ciclo, do ano letivo 2022/2023, da
Escola Superior de Saude (ESS) do Instituto Politécnico da Guarda (IPG).

O relatorio ¢ um documento importante na teoria junto com a pratica ajudando o
estudante a reconhecer tanto aspetos bons como menos bons ao refletirem sobre o seu
percurso e a importancia do trabalho realizado (Andrade e Mesquita, 2016).

Segundo o Guia de Funcionamento da Unidade Curricular (GFUC), esta
apresenta um total de 529 horas (h) divididas em trés partes. Ao EC correspondem
504h,a Orientacdo Tutorial (OT), com a 5h, e seminarios com 20h.

A componente desta UC divide-se em dois periodos, ambos de 252h, dedicados
a diferentes contextos de prestacdo de cuidados.

O primeiro periodo de EC foi dedicado a prestacdo de cuidados hospitalares e
foi realizado no Centro Hospitalar Tondela-Viseu (CHTV) , no Servigco de Urgéncia,
entre o dia 27 de fevereiro e o dia 30 de abril de 2023. O segundo contexto foi dedicado
a prestacdo de cuidados de saude personalizados e foi realizado na Unidade de Saude de
Cuidados Personalizados (USCP) de Satdo, no periodo de 8 de maio a 27 de junho de
2023.

A Ordem dos Enfermeiros (OE) (2017) preconiza que a formacéo inicial em
enfermagem deve munir os estudantes de competéncias profissionais em concordancia
com o Regulamento do Exercicio Profissional do Enfermeiro (REPE) e o quadro de
referéncia da profissdo de modo a habilitar para uma atuacdo auténoma, pessoal,
cultural e ética.

Assim foram tracados objetivos orientadores da realizacdo do presente
documento tendo por base as indicac¢Ges fornecidas no GFUC.

Como objetivo principal foi pretendeu se realizar uma analise critica e reflexiva
das atividades levadas a cabo bem como das competéncias adquiridas no ambito deste
EC.

Como objetivos especificos foram elaborados 0s que a seguir se apresentam:

« Identificar as necessidades de aprendizagem durante os contextos de EC;



"1 Apresentar as atividades planeadas e realizadas no ambito do EC nos diferentes
contextos;

“ILevar a cabo uma reflexdo critica e reflexiva no que concerne as experiéncias
vivenciadas em EC e enumerar as competéncias adquiridas durante este percurso de
aprendizagem;

“JPromover uma analise da aprendizagem resultante desta experiéncia e 0 seu
contributo para o enriquecimento pessoal e profissional.

O primeiro capitulo, referente ao meu periodo de permanéncia no CHTV que

descreverd o trajeto percorrido para atingir os objetivos, seguido de uma andlise
reflexiva da minha prestacdo associada as competéncias do Enfermeiro de Cuidados
Gerais.
O segundo capitulo estara destinado ao retrato do percurso realizado na UCSP de Satdo
e dos esforcos realizados para atingir os objetivos e integrara, também, uma reflexdo
critica sobre a minha prestacdo em associagdo com as competéncias trabalhadas. O
terceiro representara os seminarios, descrevendo sempre 0s topicos abordados seguido
de uma abordagem critico-reflexiva do conteldo dos mesmos.  Em ambas as partes
iniciais do documento para além do conteudo ja descrito serd também realizada uma
avaliacdo global do respetivo periodo de EC, uma abordagem das dificuldades sentidas
e estratégias usadas para ultrapassar essas mesmas dificuldades e um reconhecimento
dos progressos profissionais e pessoais alcancados.

Em sintonia com o descrito no GFUC, este documento apropria-se de uma
metodologia  reflexo-descritiva. Isto deve-se a extensa avaliacdo e analise de
experiéncias, conhecimentos e competéncias trabalhadas ao longo do EC.



1- CUIDADOS HOSPITALARES

Os hospitais sdo estabelecimentos de saude com diversos niveis de
diferenciacdo, dotados de meios humanos, materiais e tecnoldgicos diferenciados e
cujo principal objetivo € a prestacdo de cuidados de saude permanente a pessoa que a
eles recorre. A sua atividade envolve o diagndstico, o tratamento e a reabilitacéo,
podendo a mesma ser desenvolvida em regime de internamento ou ambulatério.

Neste capitulo serdo descritos 0s objetivos propostos, as atividades
desenvolvidas, bem como as competéncias adquiridas de acordo com o Perfil de
Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais durante o primeiro periodo de EC,
0 qual foi realizado no Servico de Urgéncia Geral do Centro Hospitalar Tondela-

Viseu no periodo de 27 de Fevereiro a 30 de Abril.

1.1 Servico Geral de Urgéncia CHTV

Neste capitulo serdo descritos o0s objetivos propostos, as atividades
desenvolvidas bem como as competéncias adquiridas de acordo com o Perfil de
Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais durante o primeiro periodo de EC.

O EC comegou no ambito dos cuidados de salde hospitalares, mais
concretamente no Servico de Urgéncia do CHTV.

O Centro Hospitalar Tondela Viseu iniciou a sua atividade em 1997 como
sendo Hospital Sdo Teotonio contudo, desde 2011 passa a integrar o Centro
Hospitalar Tondela Viseu, facto que o torna relativamente recente. Em marco de 2023
foram inauguradas as novas instalacbes do servico de urgéncia, Cujos Servicos
abrangem todo o distrito de Viseu, bem como algumas freguesias dos distritos da
Guarda e Coimbra.

Relativamente a profissdo de enfermagem este servico é dotado de recursos
humanos na ordem dos noventa e nove enfermeiros e uma enfermeira gestora. Assim,
de acordo com o calculo preconizado pela Ordem dos Enfermeiros (OE) para a
dotacdo segura, podemos afirmar que este servi¢co contempla o numero de enfermeiros

adequado para as boas praticas (OE, 2019).



O servico de urgéncia geral desta instituicdo situa-se no 2° piso, com acesso
direto para o exterior. Ele é constituido por trés salas de espera (uma para realizacao
da triagem, uma para pessoas triadas com pulseira amarela e uma para pessoas triadas
com pulseira verde ou azul.

Existem sete gabinetes meédicos, salas de tratamentos, sala de pequena
cirurgia, uma sala de gessos, uma sala de ortopedia, uma sala de cirurgia, uma sala de
psiquiatria, uma sala de oftalmologia, uma sala de medicina (sala aberta) gabinete de
eletrocardiografia e uma sala de Unidade de Decisao Clinica (UDC). O servigo possui
instalacdes recentes, com uma boa organizacdo funcional e equipamentos recentes e
tecnologicamente avancados adequados a pratica dos diferentes profissionais. O
corpo de trabalho de enfermagem deste servico é dividido em diversas equipas
multidisciplinares de enfermeiros e com alta rotatividade dos mesmos. Cada equipa
tem um enfermeiro chefe que se encarrega da gestdo dos recursos humanos e
materiais do servi¢o em cada turno e o servi¢o possui um enfermeiro coordenador que

articula os diferentes enfermeiros chefes.

OBJETIVO I - Prestar Cuidados De Enfermagem Ao Utente Visando
A Melhoria Do Estado De Saude E Qualidade De Vida, Segundo A

Metodologia De Enfermagem

Os cuidados de saude hospitalares centram-se essencialmente em pessoas com
doenca aguda.

Quando se recorre ao servi¢co de urgéncia o enfermeiro realiza inicialmente
uma triagem, a qual consiste num procedimento organizado através do qual, se
recolhe o maximo da informacéo sobre a queixa principal da pessoa e se atribui uma
prioridade para o atendimento.

No Centro Hospitalar Tondela Viseu o Sistema de Triagem adoptado € o da
Triagem de Manchester.

Os cuidados de saude hospitalares focam-se em utentes agudos, decorrendo
apenas aquando da sua permanéncia do servi¢o. Neste caso especifico, quando uma
pessoa recorre ao servico de urgéncia é realizada uma triagem, um evento rapido e

direcionado no qual se recolhe a0 maximo a informacgéo sobre a pessoa e se atribui
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um grau de prioridade a situacdo que motivou a procura de cuidados de saude. Se a
pessoa aceder pela viatura de emergéncia e reanimacgdo,ao servico pelos meios de
urgéncia e a sua situacdo o justificar, ela é levada de imediato para a sala de
reanimacao para reversao, onde é avaliada pelo método ABCDE, e logo de seguida
quando estabilizado o utente € encaminhado para um dos setores, contudo a maior
parte das vezes é encaminhado para a UDC.

A triagem de Manchester é um sistema que determina a situacdo clinico de
uma determinada ocorréncia tendo em conta a queixa apresentada (sintoma principal).
Dependendo da queixa principal, o profissional que realiza a triagem escolhe o
fluxograma que melhor corresponde a situacdo e realiza um conjunto de perguntas
relacionadas com os discriminadores desse algoritmo, sendo que o grau de prioridade
é atribuido pelo primeiro discriminador que ndo consiga negacao.

Existem cinco graus de prioridade na triagem de Manchester discriminados por cores,
eles sdo, do mais urgente para 0 menos urgente, emergéncia (vermelho), muito
urgente (laranja), urgente (amarelo), pouco urgente (verde) e ndo urgente (azul). Uma
vez que o utente aguarda observacdo médica numa das salas de espera, atribuida de
acordo com a sua situacdo especifica, podendo ser encaminhado diretamente a sala de
exames especiais para realizacdo de ECG em casos de dor toracica.

Se a pessoa necessitar de ficar deitada em maca, é da responsabilidade do
enfermeiro que esta alocado a triagem, providenciar a maca junto de um auxiliar de
acdo médico. Depois de serem observados pela equipa médica sdo encaminhados
novamente para a sala de espera enquanto aguardam por serem chamados pela equipa
de enfermagem. A equipa de enfermagem, chama o utente assim que possivel para a
sala de tratamentos para que de acordo com as suas queixas,e indicagdes/observacoes
médicas possam recolher sangue para analises, administrar medicacdo ou realizar
qualquer outro procedimento necessario.

Apobs este momento os utentes retomam para as salas de espera enquanto
aguardam pelos resultados clinicos, que a medicacdo surta o seu efeito ou por uma
nova avaliacdo medica. . Apos a realizagdo destes
procedimentos procede-se ao registo no sistema ALERT, se for caso validacdo de
medicacdo e/ou procedimentos efetuados e também notas de enfermagem. No caso
de ser necessario realizar tratamentos a feridas mais complexas, 0os utentes sdo
encaminhados para a sala de pequena cirurgia sendo que é armazenado o material de

penso mais diversificado
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Em todos os turnos séo realizados os cuidados de higiene a todos os utentes
deitados em maca, sendo que na Sala de Observacdo (SO) primeira higiene do turno
da manha inclui o banho, sdo monitorizados os sinais vitais pelo menos trés vezes,
avaliado o estado de consciéncia uma vez, geralmente no inicio do turno, e sao
realizadas notas de enfermagem sobre o estado geral de todos os utentes deitados em
maca e daqueles que requerem um grau de vigilancia mais elevado, a avaliacdo de
sinais vitais pode alterar consoante o diagndstico do utente.

Observei que uma das maiores preocupacdes dos membros da equipa de
enfermagem é dar resposta a sobrelotacdo de utentes no servico. A equipa depara-se
por diversas vezes com situacfes onde precisam de avaliar a prioridade dos cuidados
por ndo possuirem tempo suficiente no turno para dar resposta &s necessidades do
utente.

As minhas dificuldades foram acompanhar os elevados conhecimentos deste servico
e estabelecer planos de cuidados prioritarios de acordo com as diversas situacdes com
que era confrontado, mas sinto que consegui ultrapassar algumas das minhas falhas de
conhecimento e desenvolver estratégias para organizar o meu trabalho permitindo-me
uma melhor prestacdo de cuidados, sendo mais autbnomo. Assumo este
objetivo como parcialmente cumprido devido ao facto de, apesar de desenvolver
melhorias na minha prética, a meu ver, ha a necessidade de alocar mais recursos e
tempo par ultrapassar algumas das minhas dificuldades. Segundo o Regulamento do
Perfil de Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais da OE (2015), as
seguintes competéncias foram adquiridas:

(20)-Aplica os conhecimentos e as técnicas mais adequadas, na pratica de
Enfermagem;

(24)-Ajuiza e toma decisbes fundamentadas, qualquer que seja o contexto da
prestacdo de cuidados;

(26)-Organiza o seu trabalho, gerindo eficazmente o tempo;

(30)-Interpreta, de forma adequada, os dados objetivos e subjetivos, bem como os
seus significados, tendo em vista uma prestacdo de cuidados segura;

(53)-Implementa os cuidados de Enfermagem planeados para atingir resultados
esperados;

(55)-Documenta a implementacéo das intervencoes;
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(61)-Inicia, desenvolve e suspende relagdes terapéuticas com o cliente e/ou
cuidadores, atraves da utilizacdo de comunicacdo apropriada e capacidades

interpessoais.

OBJETIVO Il - Contribuir Para A Promoc¢do Da Saude De Acordo

Com As Necessidades E Oportunidades De Educacéo Para A Saude:

De maneira a identificar que tipo de estratégias, as diferentes pessoas podem
vir a aplicar para esse fim, e consequentemente cumprir com o presente objetivo foi
necessario estabelecer relacOes terapéuticas com os utentes. Avaliar qual o contexto
individual e associd-lo aos diferentes diagndsticos que eles possuiam permitiu-me
ajustar o meu dialogo para auxiliar no desenvolvimento de mecanismos de coping
por parte dos utentes.

Para melhorar a interacdo com 0s utentes procurei sempre a promoc¢do da
privacidade e a criacdo de um ambiente seguro mantendo sempre uma vigilancia
continua, tentando perceber que tipo de necessidades a pessoa apresentava e ao
realizar procedimentos procurei envolver a pessoa e promover o seu conforto e 0
diadlogo, explicando o que iria realizar e de que maneira o utente poderia auxiliar de
maneira a ndo deixar davidas sobre o seu estado de salde e 0 que estava a acontecer.

No servico de urgéncia existia sempre a presenca bastante notdria da familia
que desejava prestar apoio aos seus familiares. Na minha prestacéo procurei envolver
os familiares dos individuos de modo a assegurar que na alta pudessem dar
continuidade aos cuidados e auxiliar na manutencao do estado de salde na hora da
alta clinica.

Devido ao excesso de horas e rotatividade de utentes que é carateristica do
servico nem sempre foi facil estabelecer didlogos prolongados com as pessoas, no
entanto inseri sempre a minha pratica estes pequenos momentos de ensino e
esclarecimento.

Como concluséo, afirmo que o objetivo foi cumprido, com a aquisicéo das
seguintes competéncias, de acordo com o Regulamento do Perfil de Competéncias do
Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE, 2015a):

(8)-Respeita o direito dos clientes ao acesso a informacao;

(10)-Respeita o direito do cliente a privacidade;
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(28) - Atua como um recurso para os individuos, para as familias e para as
comunidades que enfrentam desafios colocados pela saude, pela deficiéncia e pela
morte;

(29)-Apresenta a informacéo de forma clara e sucinta;

(30)-Interpreta, de forma adequada, os dados objetivos e subjetivos, bem como os
seus significados, tendo em vista uma prestacéo de cuidados segura;

(34)-VEé o individuo, a familia e a comunidade numa perspetiva holistica que tem em
conta as multiplas determinantes da saude;

(36)-Aplica conhecimentos sobre recursos existentes para a promoc¢do e educacao
para a saude;

(38)-Fornece informacdo de saude relevante para ajudar os individuos, a familia e a
comunidade a atingirem os niveis 6timos de salde e de reabilitacéo;

(41)-Reconhece o potencial da educacdo para a saude nas intervencdes de
Enfermagem;

(43)-Avalia a aprendizagem e a compreensao acerca das préaticas de salde.

OBJETIVO I11 - Desenvolver Uma Boa Dinamica De Trabalho
Promovendo As Rela¢des Com Os Membros Da Equipa
Multidisciplinar E Do Utente

O trabalho de equipa é processo entre dois ou mais trabalhadores que, se for
corretamente imposto, potencia a concretizagdo de objetivos, a satisfacdo e a
motivacdo dos intervenientes (Jeremias e Correia, 2019). A minha integracdo no
ambito da equipa multidisciplinar do servigo de urgéncia e o relacionamento
estabelecido dos diferentes profissionais foi uma componente critica para a realizacao
deste EC.

Logo no inicio notei que a equipa fez um esforco para me integrar como um
membro da mesma, orientando-me sobre as dindmicas do servigo e da instituicdo.
Desde cedo pode aperceber que ao longo do meu EC havia um esforco pela parte dos
elementos. Este aspeto é importante pois proporciona uma maior confianca por parte
dos utentes devido ao trabalho ser feito de melhor forma, mais rapidamente e as

informacdes serem partilhadas por toda a equipa multidiciplinar.
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Ao longo de todo o EC procurei promover uma boa comunicacdo com 0s
enfermeiros orientadores e restantes membros da equipa..

Apesar das dificuldades a relacdo que desenvolvi com a enfermeira e
enfermeiro orientadores permitiu que ambos depositassem confianga em mim
permitindo-me realizar procedimentos de maneira autonoma contribuindo para a
minha confianca e autonomia profissional.

Esta comunicacdo contribui para o aperfeicoamento dos resultados do trabalho de
equipa para assim diminuir a taxa de erros, protegendo a seguranca do utente, e
promover uma distribuicdo do trabalho mais eficaz e produtiva. .

No servico pude compreender que todos os profissionais se esforcam em
estabelecer boa comunicagédo e passagem de dados com os utentes potenciando esta
comunicacgdo terapéutica, no entanto, existem ocasifes em que a comunicagao ndo é
tdo eficaz devido a um conjunto de fatores intrinsecos tanto ao profissional como ao
utente.

Ao inicio manifestei algumas davidas sobre a informacdo que devia transmitir
ao0s utentes e aos seus conviventes significativos, no entanto, através do dialogo com
0s meus enfermeiros orientadores fiquei esclarecido sobre que informacdes podemos
e devemos transmitir. Considero que ao longo do EC apresentei uma boa
comunicacéo eficaz e eficiente com os utentes esforgando-me para estabelecer
boas relacGes de confianca e garantir a partilha de informag&o com a pessoa.

Em suma, declaro que o objetivo foi cumprido com sucesso, com a aquisicao
das seguintes competéncias, de acordo com o Regulamento do Perfil de Competéncias
do Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE, 2015a):

(2)-Reconhece os limites do seu papel e da sua competéncia;

(8)-Respeita o direito dos utentes ao acesso a informacao;

(61)-Inicia, desenvolve e suspende relagbes terapéuticas com o utentes e/ou
cuidadores, através da utilizacdo de comunicacdo apropriada e capacidades
interpessoais;

(62)-Comunica com consisténcia informacdo relevante, correta e compreensivel,
sobre o estado de saude do utente, de forma oral, escrita e eletronica, no respeito pela
sua area de competéncia;

(65)-Comunica com o utente e/ou familiares, de forma a dar-lhes poder;
(75)-Aproveita as oportunidades de aprender em conjunto com 0S oOutros,

contribuindo para os cuidados de satde.

15



OBJETIVO IV - Promover O Desenvolvimento De Capacidades E
Competéncias, Valorizando A Investigacdo E A Melhoria Dos Cuidados

De Saude, Tendo Por Base Uma Reflex&@o Critica Do Meu Desempenho

E importante realcar o valor da investigacdo e da boa pratica baseada na
evidéncia cientifica no desenvolvimento e impulsionamento da profissdo. A melhoria
continua dos conhecimentos contribui para uma prestacao de cuidados mais confiante,
0 melhoramento da qualidade dos cuidados prestados e, consequentemente,
providencia um forte contributo para visibilidade social.

No ambito deste EC tive a oportunidade de interagir com varios enfermeiros
com elevados graus de conhecimento que se esforcaram em transmiti-los de maneira
impulsionar a minha prética.

Ao chegar ao servigo tornou-se real que possuia bastante espago para crescer e
aprofundar os meus conhecimentos e ao longo do mesmo esforcei-me para fazer isso
mesmo, dar 0 meu maximo e evidenciar novas experiéncias e contextos que consegui
de maneira a melhorar a minha pratica. Admito que a fase inicial ndo adotei as
melhores estratégias de estudo, o que proporcionou algumas dificuldades com os
meus enfermeiros orientadores.

Neste EC também procurei familiarizar-me com o sistema de registo de dados
utilizado pelo CHTV, que é o ALERT. Ao principio tive alguma dificuldade em
adaptar-me a este sistema pois estava habituado a utilizar o SClinico, no entanto, ap6s
um periodo de ajuste aprendi a trabalhar com o programa. Aprender a trabalhar com
estes sistemas apresenta-se como uma necessidade importante devido a ser o0 método
de os profissionais poderem registar o que fazem.

Ao longo do EC esforcei-me para refletir sobre a minha prestacéo
identificando dificuldades e oportunidades de melhoria tracando estratégias para as
ultrapassar e avaliando o sucesso das mesmas. Este processo permitiu-me utilizar
estratégias para mostrar bons resultados.

Como concluséo, declaro que o objetivo foi cumprido com sucesso, com a
aquisicdo das seguintes competéncias adquiridas, de acordo com o Regulamento do
Perfil de Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE, 2015a):
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(3)-Consulta peritos em Enfermagem, quando os cuidados de Enfermagem requerem
um nivel de pericia que estd para além da sua competéncia atual ou que saem do
ambito da sua area de exercicio;

(20)-Aplica os conhecimentos e as técnicas mais adequadas, na pratica de
Enfermagem;

(21)-Incorpora, na pratica, os resultados da investigacdo validos e relevantes, assim
como outras evidéncias;

(23)-Aplica o pensamento critico e as técnicas de resolugdo de problemas;

(24)-Ajuiza e toma decisbes fundamentadas, qualquer que seja 0 contexto da
prestacao de cuidados;

(68)-Cria e mantém um ambiente de cuidados seguro, através da utilizacdo de

estratégias de garantia da qualidade e de gestdo do risco.

OBJETIVO V - Desenvolver Competéncias Do Enfermeiro De

Cuidados Gerais Preconizadas Pela Ordem Dos Enfermeiros

O Enfermeiro de Cuidados Gerais deve estar dotado de um conjunto de
competéncias para que possa exercer a sua pratica com seguranca e autonomia. Estas
competéncias, enumeradas no Regulamento do Perfil de Competéncias do Enfermeiro
de Cuidados Gerais (OE, 2015a),

Ao longo dos distintos objetivos foram enumeradas algumas destas
Competéncias adquiridas, desenvolvidas ao longo do EC, de maneira a estabelecer um
nivel de sucesso na concretizagao.

Estando nos ultimos momentos do meu percurso enguanto estudante, a
preocupacdo em adquirir estas competéncias torna-se constante e bastante importante.
Garantir que a minha pratica se encontra de acordo com as expectativas dos meus
professores, orientadores, colegas, da OE e de mim mesmo é o principal resultado que
pretendo alcancar, e para tal, este objetivo surge devido a essa preocupacao.

A dificuldade que eu no meu entender senti € o correto planeamento e priorizacdo
dos cuidados de enfermagem, aspeto que tenho vindo a melhorar ao longo da

licenciatura e principalmente neste ultimo EC.
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De modo a conseguir alcancar um patamar importante e qualidade exigidos
pela OE necessito de procurar continuar a melhorar-me, esforco que tenho vindo a
demonstrar ao longo de todo 0 meu percurso e que continuard para a minha carreira
numa procura continua de conhecimento.

Assim como conclusdo, acredito finalizar esta etapa com objetivo parcialmente
cumprido, reconhecendo que a aquisicdo e aperfeicoamento de todas as competéncias
expectaveis para um Enfermeiro € um processo que ocorre ao longo de toda a carreira
para crescer e melhorar. Assim as competéncias segundo o Perfil de Competéncias do
Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE, 2015a) que considero terem sido corretamente
trabalhadas para promover o meu processo de aprendizagem:

(2)-Reconhece os limites do seu papel e da sua competéncia;

(5)-Exerce de acordo com o Codigo Deontolégico;

(11)-Respeita o direito do cliente a escolha e a autodeterminacdo referente aos
cuidados de Enfermagem e de salde;

(33)-Trabalha em colaboragdo com outros profissionais e com outras comunidades;
(44) -Efetua, de forma sistematica, uma apreciacao sobre os dados relevantes para a
concecdo dos cuidados de Enfermagem;

(86)-Valoriza a investigacdo como contributo para o desenvolvimento da
Enfermagem e como meio para o aperfeicoamento dos padrdes de qualidade dos
cuidados;

OBJETIVO VI - Demonstrar Capacidade de Utilizacdo Esclarecida
dos Resultados da Investigacéo e Participacdo em Projetos de

Investigacdo em Enfermagem ou Saude

Durante o EC tive algumas oportunidades de melhorar os meus conhecimentos
através de investigacao proporcionada pela pesquisa em bases de dados fidedignas.

Durante o EC fiz pesquisas acerca das seguintes tematicas:

-Via Verde Coronéria

-Colocacéo de Cateter Central
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2 - CUIDADOS DE SAUDE PRIMARIOS

OBJETIVO I - Compreender A Organizagdo E Dinamica Da UCSP de
Séatao

A segunda parte deste documento iré incidir sobre a vertente de EC focada em
cuidados de saude personalizados. Ao longo deste capitulo irei abordar os objetivos e
realizar uma analise objetiva e clara das atividades desenvolvidas no ambito de cada
um, fazer uma analise reflexiva sobre 0 meu desempenho abordando as dificuldades
sentidas e estratégias desenvolvidas para as ultrapassar e, finalmente, reconhecer as

competéncias trabalhadas de acordo com o Perfil de Competéncias do Enfermeiro de

Cuidados Gerais.

De acordo com o regulamento interno e o plano de acdo, a Unidade de
Cuidados Saude Primarios, faz parte do ACES Dé&o Laffes e tem como compromisso
prestar cuidados de saude de proximidade aos habitantes, familias e comunidade da
area de abrangéncia do Centro de Salde do Satdo. Situada na regido do planalto da
Beira Alta a tem uma area de influéncia de 201,9 Km?, sendo constituida por 9
freguesias: Avelal, Ferreira de Aves, Mioma, Rio de Moinhos, Sdo Miguel de Vila
Boa, Satdo, Silvd de Cima, Unido de Freguesias de Aguas Boas e Forles e Unio de
Freguesias de Romads, Decermilo e Vila Longa. A populacdo residente é cerca de
11789 habitantes. O horério de funcionamento desta unidade é das 8:00h as 20:00h de
segunda a sexta, e das 09:00h as 14:00h, aos sabados, domingos e feriados.

Quando ha o ingresso numa instituicdo é importante um profissional perceber
quais 0s mecanismos interno e interiorizar as dinamicas/rotinas colocadas em pratica
pelos membros das equipas. Foi assim que ao comecar 0 meu percurso na UCSP de
Satdo procurei entender que tipos de horarios eram implementados pela instituicéo, as
atividades desempenhadas no dia a dia e os papeis desempenhados pelos

profissionais da instituicao.
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A equipa é constituida por 9 enfermeiras (duas enfermeira especialista em
Saude Materna, Obstetricia e Ginecologia, duas enfermeiras especialistas em Saude
Comunitaria e as restantes em enfermeiras de Cuidados Gerais), tem 7 médicos de
Medicina Geral ,4 Secretarios Clinicos e 4 assistentes operacionais. Esta unidade tem
como missdo contribuir para a melhoria do estado de satde da populacdo do Satdo
atraves da prestacdo de cuidados de salde de proximidade, domicilidrios, na
comunidade,conforme esta descrito no decreto lei, tendo como foco responder aos
principais problemas de satde identificados no Plano Local de Saude do ACES Dé&o
Lafdes.

A meu ver a unidade encontra-se bem organizada, sendo que os horarios e as
rotinas conseguem dar resposta as necessidades da comunidade. Assim termino este
objetivo, posso afirmar que foi cumprido com sucesso, com a aquisi¢cdo das
competéncias, de acordo com o Regulamento do Perfil de Competéncias do
Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE, 2015a), designadamente:

(32)-Demonstra compreender as politicas de satde e sociais;

(34)-VEé o individuo, a familia e a comunidade numa perspetiva holistica que tem em
conta as multiplas determinantes da saude;

(41)-Reconhece o potencial da educacdo para a saude nas intervencdes de

Enfermagem.

OBJETIVO Il - Prestar Cuidados De Enfermagem A Utentes Ao
Longo De Todo O Seu Ciclo Vital Aplicando A Metodologia Cientifica

De Enfermagem

Para que os conhecimentos tedricos adquiridos sejam melhor consolidados e
vantajosos e poder aplica-los a situacdes de vida real podendo este processo despertar
duvidas e impulsionar o melhoramento pessoal e profissional. Durante 0 EC mostrei
me sempre motivado a atualizar constantemente o meu conhecimento sobre as
diversas areas no centro de saude, impulsionando a minha autonomia, grau de

conhecimento e confianca.
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No ambito deste objetivo realizei como principais atividades a dinamizacéo de
consultas e ensinos no ambito dos diferentes Programas de Salde instituidos na
unidade:

* Programa Nacional para as Doengas Oncologicas;

- Consulta de Rastreio Oncolégico (Cancro do Colo do Utero e Cancro

Coloretal)

* Programa Nacional para as Doengas Cérebro-Cardiovasculares;

- Consulta de Hipertenséo

- Consulta de Hipocoagulados

* Programa Nacional de Satude Infantil e Juvenil;

- Consulta de Saude Infantil e Juvenil

* Programa Nacional de Saude Sexual e Reprodutiva;

- Consulta de Planeamento Familiar

* Programa Nacional para a Vigilancia da Gravidez de Baixo Risco

- Consulta de Saude Materna

* Programa Nacional de Vacinagao (PNV);

* Programa Nacional para a Diabetes;

- Consulta de Diabetes

Programa Nacional para as Doengas Oncologicas: No ambito das consultas
abrangidas sobe este programa procedia ao auxilio na realizacdo de colpocitologias;
entrega de kits de rastreio do cancro Colon-Retal; realizacdo de ensinos sobre este
rastreio.

Programa Nacional para as Doencas Cerebro-Cardiovasculares: No ambito das
consultas abrigadas sobe este programa realizava a avaliacdo da Pressdo Arterial,
Frequéncia Cardiaca, perimetro abdominal, altura, peso corporal e indice de Massa
Corporal; avaliacdo do risco de diabetes tipo Il; Ensinos sobre padrbes alimentares
adequados, habitos de exercicio fisico, gestdo terapéutica e autogestdo do estado de
salde.

Programa Nacional de Saude Infantil e Juvenil: No ambito das consultas sobe este
programa avaliamos os parametros de desenvolvimento infantojuvenil adequados a
idade do bebé/crianca/adolescente (perimetro cefalico, peso corporal, estatura/altura);
avaliava o desenvolvimento psicomotor, da motricidade e dos reflexos.

Programa Nacional de Saude Sexual e Reprodutiva: No ambito das consultas

abrigadas sobe este programa pude recolher informagao sobre antecedentes pessoais e
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familiares e historia familiar; avaliacdo de parédmetros vitais; avaliar o risco de
diabetes tipo II; providenciar de metodos contracetivos; realizar ensinos relevantes
aos objetivos da mulher bem como o planeamento familiar.

Programa Nacional para a Vigilancia da Gravidez de Baixo Risco: No que diz
respeito ambito as consultas sobe este programa recolhi informagdo sobre
antecedentes pessoais e familiares, histdria obstétrica e data da Gltima menstruacéo;
avaliacéo de pardmetros vitais; preencher e dar a conhecer o Boletim de Saude da
Gravida;

Programa Nacional para a Diabetes: Em relacdo as consultas abrigadas sobe este
programa realizei a avaliacdo da altura, peso corporal, perimetro abdominal, da
glicémia capilar; avaliacdo do pé para prevencao de feridas e o desenvolvimento de pé
diabético; realizacdo de eventuais ensinos sobre padrdes alimentares adequados,
habitos de exercicio fisico, gestao terapéutica, vigilancia dos pés, prevencéo de hipo e
hiperglicemias e o seu estado de saude.

A realizacdo destas atividades permitiu uma melhoria significativa na minha
prestacdo de cuidados e nos meus conhecimentos devido a proximidade que
experienciei com a populacdo e as pessoas com necessidade de cuidados. O facto de
me deparar com situagdes novas e procedimentos que nado tinha tido a oportunidade
de realizar com alguma frequéncia motivou-me a querer aprender mais e estar
preparado para os realizar.

Com conclusdo, considero ter cumprido com sucesso 0 objetivo com a
aquisicdo das seguintes competéncias de acordo com o Regulamento do Perfil de
Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE, 2015a):

(20)-Aplica os conhecimentos e as técnicas mais adequadas, na pratica de
Enfermagem;

(25)-Fornece a fundamentacéo para os cuidados de Enfermagem prestados;

(28)-Atua como um recurso para os individuos, para as familias e para as
comunidades que enfrentam desafios colocados pela salde, pela deficiéncia e pela
morte;

(34)-Vé o individuo, a familia e a comunidade numa perspetiva holistica que tem em
conta as multiplas determinantes da saude;

(38)-Fornece informacdo de saude relevante para ajudar os individuos, a familia e a

comunidade a atingirem os niveis 6timos de satde e de reabilitacéo;
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(62) -Comunica com consisténcia informagdo relevante, correta e compreensivel,
sobre o estado de saude do cliente, de forma oral, escrita e eletrdnica, no respeito pela

sua rea de competéncia.

OBJETIVO IV - Integrar A Equipa Do Servico E Estabelecer Bons

Relacionamentos Com Toda A Equipa Multidisciplinar

A UCSP de Satdo encontra-se a funcionar com o sistema de Enfermeiro de
Familia. A este mesmo enfermeiro compete as funcGes de estabelecer uma articulacao
entre as familias e os cuidados de saude primarios, prestando cuidados gerais a todos
0s seus membros ao longo de todas as suas fases
de vida. E dever deste enfermeiro prestar cuidados & familia como um todo e aos seus
membros como individuos promovendo o seu bem estar.

Durante este meu EC tive a oportunidade de conhecer a equipa da UCSP e
reconhecgo que todos os elementos se mostraram bastante contentes para me integrar-
auxiliando-me em qualquer oportunidade que fosse necessario. Vejo a equipa no seu
geral como uma equipa unida e complementar, esforcando-se para auxiliar todos 0s
seus membros nas tarefas do dia a dia. Apesar de ser uma equipa jovem é uma
equipa que apresenta bom trabalho e que mantém bons lagos de trabalho e de entr
ajuda.

Tentei sempre manter-me interessado em procurar estratégias para auxiliar os
membros da equipa e, dentro das minhas possibilidades, ajudar na concretizacdo do
trabalho das enfermeiras da unidade. Em suma acredito ter tido a concretizagédo deste
objetivo e, um elemento positivo no funcionamento da unidade. Este processo
resultou do desenvolvimento das seguintes competéncias de acordo com o
Regulamento do Perfil de Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE,
2015a):

(4)-Consulta outros profissionais de salde e organizagdes, quando as necessidades
dos individuos ou dos grupos estdo para além da sua area de exercicio;

(33)-Trabalha em colaboragdo com outros profissionais e com outras comunidades;
(34)-Vé o individuo, a familia e a comunidade numa perspetiva holistica que tem em

conta as multiplas determinantes da saude;
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(73)-Aplica o conhecimento sobre praticas de trabalho interprofissional eficazes;
(74)-Estabelece e mantém relacdes de trabalho construtivas com enfermeiros e
restante equipa;

(75)-Contribui para um trabalho de equipa multidisciplinar e eficaz, mantendo
relacdes de colaboracéo;

Assim, o0 objetivo foi cumprido com sucesso, com a aquisi¢do das seguintes
competéncias, de acordo com o Regulamento do Perfil de Competéncias do
Enfermeiro de Cuidados Gerais (OE, 2015a):

(66)-Utiliza a tecnologia de informacéo disponivel de forma eficaz e apropriada;
(76)-Valoriza os papéis e as capacidades de todos os membros da equipa de salde e

social;

OBJETIVO V - Promover o desenvolvimento das capacidades e
competéncias, valorizando a investigacéo e a melhoria dos cuidados de

saude, tendo por base uma reflexéo critica do seu desempenho

Ao longo deste EC possui a oportunidade de acompanhar e, em certas ocasioes,
de acompanhar a enfermeira chefe do servico nas suas atividades diarias. Um
enfermeiro gestor deve possuir um conjunto de competéncias acrescidas em
comparacdo com um enfermeiro de cuidados gerais, sendo elas relativas ao dominio
da gestéo.

Ao acompanhar a enfermeira chefe da UCSP de Satdo pude observa-la o
desempenhar da sua fun¢éo enquanto coordenava a equipa, esforcando-se para manter
a coesdo dos profissionais e da pratica de enfermagem, acompanhei a mesma no
auxilio,das atividades para as quais possuia capacidade para realizar e com este
objetivo em mente pude participar na gestdo dos stocks do servico, repondo as
diferentes salas uma vez por semana e 0 armazém de farméacia avancada uma vez por
més, contabilizando o material em falta, verificando as datas de validade dos produtos
do servigo, auxiliar a realizacdo da encomenda do material em falta e pude, em
conjunto com a enfermeira, participar no processo de elaboracdo dos horérios dos
trabalhadores.

Assim, penso que atingi este objetivo e considero ter adquirido as seguintes

24



competéncias e critérios de competéncia definidos pelo Regulamento do Perfil de
Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais da OE (2015a):

(66)-Utiliza a tecnologia de informac&o disponivel de forma eficaz e apropriada;
(76)-Valoriza os papéis e as capacidades de todos os membros da equipa de saude e
social;

(89)-Utiliza indicadores validos na avaliacdo da qualidade de Enfermagem

OBJETIVO VI - Demonstrar Capacidade de Utilizacdo Esclarecida dos
Resultados da Investigagao e Participacao em Projetos de Investigacao

em Enfermagem ou Saude

Durante 0 EC tive algumas oportunidades de investigacdo proporcionadas até
de perguntas dos meus orientadores, que criam muito interesse para que houvesse
uma investigacdo de diversas patologias e procedimentos .Houve dificuldade em
executar um trabalho para a UCSP de Satdo pois 0 mesmo ja continha muitas
informagdes expostas.

Assim o objetivo ndo foi cumprido.
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3 SEMINARIOS:

Durante este periodo do EC foram desenvolvidos seminarios de presenca
obrigatdria. Estes seminarios tiveram o propdésito de informar os estudantes, na fase
final do seu percurso formativo, conhecimentos sobre tematicas pertinentes ao seu
futuro profissional. Os mesmo foram dinamizados as tercas e quintas-feiras, das
18h00 até 20h00, ao longo de um intervalo total de 20h.

Ao longo das semanas em que decorreram os mesmo foram abordados os seguintes
temas:

1- Curriculum Vitae (CV);

2- Ordem Dos Enfermeiros;

3- Hospitalizacdo Domiciliaria;

4- As Novas Dimensdes Do Cuidar Em Enfermagem;

5- Curriculo Vitae;

6- Direitos E Deveres Ficais;

7- Farmacovigilancia;

8- Capacitacdo E Adaptacdo Ao Mercado Laboral,

9- Neurodegeneracéo

10- Preparagdo Para A Entrevista E Formagdo Ao Longo Da Vida

Todos os seminarios possuiram temas importantes e relevantes a pratica de
enfermagem, no entanto, houve temas que, a meu entendimento, possuiram mais
relevancia do que outros devido a sua pertinéncia, aplicabilidade e larga abrangéncia.
O CV representa um documento que demonstra o percurso educativo e profissional de
uma determinada pessoa. O seu objetivo é fornecer a uma determinada entidade
empregadora uma ideia do perfil profissional e capacidades de um individuo, podendo
também ser empregado em determinadas situacdes académicas. Para a contratacdo, a
entrega do CV é o passo inicial, seguido de uma entrevista e prova de conhecimentos
Foi um dos seminarios mais importantes devido a necessidade que todos os estudantes
na fase final dos seus estudos no ambito da licenciatura apresentam, pois em pouco

tempo iremos necessitar deste documento para dar inicio a nossa vida profissional.
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ANALISE CRITICA:

Relativamente a conclusdo deste EC, posso afirmar que tanto o tempo
decorrido em ambos os locais, revelaram se muito importantes e gratificantes para o
meu desenvolvimento tanto a nivel pessoal como a nivel profissional, pois permitiram
aprender, evoluir e aperfeicoar a parte pratica e a parte tedrica.

Os enfermeiros orientadores e as restantes equipas multidisciplinares, sempre se
mostraram prestaveis e disponiveis para esclarecer todas as minhas ddvidas e
incentivaram ao espirito critico para que houvesse evolucdo positiva, transmitindo
confianga para a prestagéo de cuidados.

Durante o EC, desenvolvi e participei em atividades tanto com os utentes na
Comunidade. desenvolvi folhetos e cartazes com informacéo

pertinente que ndo havia na unidade. Foram sem dlvida atividades desenvolvidas que
foram pertinente para lidar com utentes e com a equipa multidisciplinar.

Como conclusdo, considero ter aprendido muito ao longo do EC em ambos os
locais onde o realizei e principalmente considero que consegui adquirir mais

autonomia, seguranca e destreza para a prestacao de cuidados.
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CONCLUSAO

Durante o decorrer desta UC foi da minha responsabilidade aplicar todos os
conhecimentos tedricos e praticos adquiridos ao longo da totalidade do meu percurso
formativo enquanto estudante de enfermagem, desenvolvendo responsabilidade e
autonomia profissional tendo sempre em vista a melhoria dos cuidados prestados e,
consequentemente, do estado de salide das pessoas.

Com a realizacdo deste relatorio foi possivel realizar uma reflexdo sobre 0 meu
percurso durante os dois periodos de EC, evidenciando os meus momentos bons e
aqueles que necessito de continuar a esforcar-me por os melhorar. Foram também
abordados os temas dinamizados em seminario Encontram-se descritas ao longo deste
documento todas as atividades concretizadas em ambito de EC organizadas por
objetivos especificos .

Acredito que as minhas escolhas tenham sido importnates para a minha
aprendizagem
colocando-me fora da minha zona de conforto e forgando-me a crescer como pessoa e
profissional através da aquisicdo de competéncias técnicas e relacionais e
desenvolvimento de autonomia e confianga nas minhas atividades.

Perante isto, apesar de alguns percalcos na sua elaboracdo considero que este
documento obriga a um hébito meritério por parte de qualquer profissional, visto que
qualquer pessoa que realize um balanco da sua prestacdo, seja ela a que nivel for,
consegue identificar lacunas com mais facilidade e, consequentemente, trabalhar para
as corrigir, de uma maneira mais facil e correta.

Ao longo deste percurso consegui identificar o planeamento de cuidados como
sendo uma das areas que tenho de melhorar, existindo a necessidade organizar melhor
0 meu trabalho para poupar tempo e aumentar a minha autonomia, senda uma das

minhas metas a nivel profissional.

31






REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Grupo Portugués de Triagem (s. d.). Sistema de Triagem de Manchester. Acedido em
julho 5, 2023, em Grupo Portugués de Triagem:
https://www.grupoportuguestriagem.pt/grupoportugues-triagem/protocolo-
triagem-manchester/.

Jeremias, A. T. N. e Correia, P. M. A. R. (2019). Trabalho de equipa em satde como
processo de relacdo formal potenciador da satisfacdo e motivacdo laboral.
Sociologia: Revista da Faculdade de Letras da Universidade do Porto, 38, 88-
109. Acedido em junho 24, 2023, em

Ordem dos Enfermeiros (2015a). Regulamento n.° 190/2015. Diério da Republica, 11
(79/2015), 10087-10090. Acedido em julho 14, 2023, em Diario da Republica
Eletronico (DRE): https://dre.pt/dre/detalhe/regulamento/190-2015-67058782.

Ordem dos Enfermeiros (2015a). Regulamento n.° 190/2015. Diario da Republica, Il
(79/2015), 10087-10090. Acedido em julho 16, 2023, em Diério da Republica
Eletrénico (DRE): https://dre.pt/dre/detalhe/regulamento/190-2015-67058782.

Ordem dos Enfermeiros (2015c). Regulamento n.° 101/2015. Diario da Republica, 11
(48/2015), 5948,5952. Acedido em junho, 2023, em DRE:
https://dre.pt/dre/detalhe/regulamento/101-2015-66699805.

33


https://dre.pt/dre/detalhe/regulamento/101-2015-66699805.

