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Resumos

do Ceará

Área Temática: Assistência em Diabetes

R -

Maria Iara Socorro Martins1, Daniela Gardano Bucharles 
Mont’Alverne2 2, Renata Viana 
Brígido de Moura Jucá2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: A obesidade infantil representa repercussões 
cardiovasculares e ainda comprometimento nas habilidades 
motoras e psicossociais da criança. 
relação existente entre obesidade infantil e desenvolvimento 

Metodologia: Foi 

utilizando os termos “child obesity”, “motor development” 
e “physiotherapy” combinando-os através do operador 
booleano “and”. Foram incluídos os artigos completos de 
livre acesso, publicados desde 2007, independentemente do 
idioma, que tratassem da relação entre obesidade infantil e 
do desenvolvimento motor abordando seus aspectos clínicos. 

infantil, a necessidade de intervenções precoce com protocolos 
de estimulação nas idades iniciais e a utilização de jogos 
com realidade virtual como uma ferramenta de intervenção. 
Conclusão: Sugere-se complicações a curto e longo prazo 
pela obesidade no âmbito do desenvolvimento físico, psíquico 
e social da criança. Inferindo a necessidade de mais estudos 
que melhor exponham essa relação e o manejo mais adequado 

infantil. Fisioterapia.

R -

Anne Caroline Ferreira Queiroga1

Medeiros1, Roberta Freitas Celedônio1, Vanessa Santos 
Vieira2, Maria de Jesus Nascimento de Aquino1, Tatiana 
Rebouças Moreira1, Francisca Diana da Silva Negreiros1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Estácio de Sá, Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: linhas de cuidado são estratégias, tecnologias 
leves e recursos necessários ao enfrentamento de agravos 

Metodologia: estudo quantitativo, descritivo de caráter 
retrospectivo. Amostra composta por 144 prontuários de 

nº 1.956.803. 
apresentou em 97,9% (141) dos prontuários analisados, como 

doença 54,86% (79), falta de adesão ao plano de controle do 
diabetes 52,78% (76), monitorização inadequada da glicemia 

em 53,7% (77) relacionada aos valores incompatíveis com o 

Conclusão: 
destinado ao indivíduo com DM, proporcionando intervenções 
pontuais às necessidades do indivíduo, com almejo em 
melhorar a qualidade de vida.

Diagnóstico de enfermagem. Cuidados de 
enfermagem. Diabetes Mellitus.

R -
PESSOAS COM DIABETES MELLITUS

Roberta Freitas Celedonio1, Vanessa Santos Vieira1, Juliana 
1, Anne Caroline Ferreira Queiroga1, 

Marília de Sousa Gonçalves1 1

Alves Flauzino1 1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.
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Introdução: A Síndrome Metabólica (SM) consiste na 
agregação de disfunções cardiometabólicas, tendo como 

abdominal, pressão arterial e triglicerídeos. 

diagnóstico de Diabetes Mellitus (DM). Metodologia: 

de pacientes com diagnóstico de DM acompanhados durante 

exclusão adotados foram de pacientes que descontinuaram o 
seguimento com o serviço por falta de comparecimento às 
consultas e os prontuários cujos registros dos atendimentos 

o parecer nº 1.956.803.  A amostra constou de 
144 pacientes, com média de idade de 61,79 ± 10,11 anos, 

94,44% (136) tinham o diagnóstico de DM tipo 2 e 90,27% 
(130) dos pacientes apresentavam SM. Conclusão:

o intuito de reduzir o surgimento de complicações cardíacas, 
que impactam na morbimortalidade do paciente.

 Diabetes Mellitus. Síndrome X metabólica. 

R -
DO DIABETES MELLITUS 

1, Anne Caroline Ferreira 
Queiroga1, Roberta Freitas Celedonio1, Vanessa Santos 
Vieira1, Tatiana Rebouças Moreira1

1, Francisca Diana da Silva Negreiros2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: as complicações crônicas do diabetes mellitus 

patologia e de sua família, estando presentes nos mais 
diferentes tipos desta doença.  descrever a 

Metodologia: estudo quantitativo, descritivo de 
caráter retrospectivo. A amostra constou de 144 pacientes em 

 houve 

estava presente em 88,9% (128). No que se refere à presença 
das complicações crônicas relacionadas ao DM, a neuropatia 
periférica correspondeu a 54,2% (78). Conclusão: com serviço 

efetiva no diagnóstico de complicações microvasculares do 
DM e na progressão das complicações macrovasculares.

Diabetes Mellitus. Complicações do 

R -
ADESÃO NO TRATAMENTO DE PACIENTES DIABÉTICOS

1, Solange Gurgel Alexandre1, Francisca 
Alexandra Araujo da Silva1 1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução: mellitus (DM) consiste em um grupo 
de doenças multifatoriais que atinge uma grande parcela 
da população em todo o mundo. Diante desse cenário, o 

boa compreensão das informações para uma boa adesão do 
tratamento. 

pacientes diabéticos. Método: revisão integrativa, nas bases de 

 
pacientes com diabetes, evidenciando-se a necessidade do 
planejamento de ações educativas adaptadas ao nível de 

Conclusão: a limitada capacidade 

tratamento do diabetes e a prevenção das complicações.

R -
MELLITUS

Marília de Sousa Gonçalves1, Roberta Freitas Celedônio2, 
1 2, 

1, Alane Nogueira Bezerra3, Natasha 
Vasconcelos Albuquerque4

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Escola de Saúde Pública do Ceará (ESP), 

Fortaleza, Ceará, Brasil. 3 Faculdade Metropolitana da Grande 

Fortaleza (FAMETRO), Fortaleza, Ceará, Brasil. 4 Universidade 

Federal do Ceará (UFC), Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução:
educativas proporciona a aquisição de novos conhecimentos 

da condição crônica, autonomia, satisfação e adesão ao 
tratamento do diabetes mellitus (DM).  elaborar 
um álbum seriado como material de apoio para a educação 
de pacientes com diabetes mellitus abordando alimentação 
saudável. Metodologia: pesquisa metodológica desenvolvida 
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de diretrizes clínicas direcionadas para a temática em estudo. 
A segunda etapa constituiu-se na elaboração das ilustrações 

com o parecer nº 2357269. 

seriado, que obteve o título “Nutrição e Diabetes”. Contendo 

temas sobre alimentação saudável e diabetes. Conclusão: 
Foi possível desenvolver um material ilustrado, de fácil 

orientações nutricionais ao paciente diabético.

 Diabetes mellitus

Tecnologia educacional.

R -

1 1, Marília de 
Sousa Gonçalves1, Roberta Freitas Celedonio1

Flauzino1 2

1, Alane Nogueira Bezerra3

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Estadual do Ceará (UECE), 

Fortaleza, Ceará, Brasil. 3 Faculdade Metropolitana da 

Grande Fortaleza (FAMETRO), Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução:
estão disponíveis para avaliar os estilos alimentares das crianças, 
dentre elas o Questionário do Comportamento Alimentar da 

obesidade.  Avaliar o comportamento alimentar de 
crianças e adolescentes de quatro a treze anos de idade com 
excesso de peso. Metodologia:
com pacientes atendidos em um ambulatório de endocrinologia 

parecer nº 58494716.4.0000.5045. 
61 indivíduos, 70,5% do sexo feminino e 29,5% do sexo 
masculino. A média de idade da população estudada foi de 

sobrepeso, 41% de obesidade e 34,4% de obesidade grave. 
As pontuações das subescalas foram muito semelhantes entre 

subescala que apresentou diferença foi a “sobreingestão 

obesidade grave comparando-se ao sobrepeso (p = 0,005). 
Conclusão: De maneira geral, não foram observadas diferenças 
no comportamento alimentar em função do estado nutricional.

Área Temática: Assistência em 
Oncohematologia

R -

ENFERMAGEM

1 1, 
Silvana Maria Nunes Rodrigues2, Andreia Farias Gomes2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: A quimioterapia antineoplásica endovenosa 

combate ao câncer. Dentre os eventos adversos relacionados 
à sua administração, o extravasamento do medicamento 
destaca-se como a complicação aguda mais severa, causando 
extremo desconforto e sofrimento ao paciente.  
Avaliar o conhecimento da equipe de enfermagem acerca do 
extravasamento de drogas antineoplásicas. Metodologia: 

obedecendo a Resolução Nº 466/2012 do Conselho Nacional 

pela queixa do paciente de dor, além de edema, hiperemia e 
calor. Condutas diante do extravasamento: observou-se que as 
condutas se restringem principalmente a interrupção da droga e 
uso de compressa local. Conclusão:

Conhecimento.

R -

Juliana Alves Guimarães1 1, 
1, Marjorie Moreira Guedes1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução: 

e longo período de internação, com isso é muito importante o 
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efetividade e adesão da terapia medicamentosa dos mesmos. 

hospital universitário de Fortaleza, Ceará, no período de junho 
de 2016 a dezembro de 2017. Metodologia: As intervenções 

74283417.4.0000.5045. Foram realizadas 
55 intervenções com 100% de aceitação, envolvendo 57 

trato alimentar e metabolismo (19,30%), representado pelo 
omeprazol e agentes antineoplásicos e imunomoduladores 
(8,77%), representado pela ciclosporina. Conclusão: 
grupos de medicamentos mais prevalentes nas intervenções 
são comumente prescritos na terapia desses pacientes, por 

farmacoterapia diária.

Área Temática: Assistência em Saúde da 
Mulher e da Criança

R -

ENFERMAGEM DENTRO DE UMA UNIDADE DE TERAPIA 

1, Fernanda Cavalcante Fontenele1, 
Assuero Silva Meira1

1 Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Assim, a passagem de plantão entre equipes é evento crítico 
para manutenção segura do cuidado, devendo ser trabalhada 

de passagem de plantão entre a equipe de técnicos e auxiliares 
de enfermagem da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal 

Trata-se de um estudo descritivo, exploratório, com abordagem 

utilizou-se um formulário semiestruturado. Das informações 

plantão à beira do leito, a maioria de forma verbal, com duração 

maioria declarou não existir este documento. Quadro clínico, 
cirurgias, medicações, exames, transfusão sanguínea, nutrição 
parenteral e prescrição verbal eram as informações repassadas 

comunicam-se efetivamente, favorecendo a segurança do paciente 

Sistemas de comunicação no hospital. 

R -
RESPIRATÓRIOS EM NEONATOS NAS UNIDADES DE 

Tamires Mesquita de Sousa1, Viviane Martins da Silva2, 
Fernanda Cavalcante Fontenele1

2, Anna Virgínia Viana Cardoso Dantas3

Gabrielle Dias Vieira3 3

1 Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará 

(UFC), Fortaleza, Ceará, Brasil. 3 Hospital Universitário 

Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução:
nascidos) prematuros constituem uma das causas do aumento 

de diagnósticos de enfermagem respiratórios na população 
neonatal são imprescindíveis pois o sistema respiratório 
possui função vital necessitando que haja escolha de 
intervenções adequadas. 

clínicos. Metodologia:

Chateaubriand sob nº 1.869.521.  Todos os 

Dispneia e uso da musculatura acessória foram os indicadores 

cor da pele anormal. Conclusão:
enfermagem respiratórios em neonatos é relevante ao cuidado 
de enfermagem para o enfermeiro elaborar intervenções 

diminuindo a morbimortalidade neonatal.

Diagnóstico de enfermagem. Unidades de 

R -
DAS GESTANTES SOBRE O ACOMPANHAMENTO 
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1, Ana Karla Batista Bezerra 
Zanella1 2

Bezerra Maia2

1 Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará 

(UFC), Fortaleza, Ceará, Brasil

Introdução:
transformações biopsicossociais, posto isto o fator “alto risco” 

 

as percepções das gestantes acompanhadas no Serviço de 

gravidez de alto risco. Metodologia: A pesquisa é constituída 
de análise qualitativa do tipo descritiva, foi desenvolvida 
a partir de entrevistas semiestruturadas (gravadas) com 
50 gestantes acompanhadas pelo SMMF. As 
possibilidades de acompanhamento ao pré-natal numa 
Instituição Terciária foram questões tranquilizadoras entre 
as participantes da pesquisa. 
entrevistadas no que concerne ao acompanhamento pré-natal 

ser percebida como uma possibilidade efetiva para a formação 
de vínculo afetivo. Conclusão:
desde o início da gestação promove atenção integral para a 

Cuidado pré-natal. Gravidez de alto risco.

R - EFEITOS DA REDE DE DESCANSO SOBRE 

1, Ana Karine Fontenele de Almeida1, 
Margareth Gurgel de Castro e Silva1 1

1 Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC), Ceará, 

Brasil.

Introdução:

redução da irritabilidade, menor gasto energético e ganho 
de peso, contribuindo para um melhor desenvolvimento 
neuropsicomotor. Avaliar os efeitos da rede de 
descanso sobre o estado comportamental, dor, nível de 

nascidos prematuros. Metodologia: Foi realizado um estudo 
observacional, prospectivo, intervencionista e com abordagem 

de descanso durante trinta minutos e avaliados a presença 
de dor, o estado comportamental, o nível do desconforto 

responsáveis leram e assinaram o termo de consentimento 
livre e esclarecido. 

94% e desconforto respiratório leve. Cerca de 53,33% não 
apresentaram dor e 13,33% diminuíram sinais de dor. Quanto 
ao estado comportamental, 46,66% apresentaram sinais de 

Conclusão: A rede de 

do paciente. Unidades de terapia intensiva neonatal.

Área Temática: Assistência em Saúde 
Mental

R -

1 1, Ana 
1, Joseline Maria Alves Gomes 

Recamonde1, Fábio Gomes de Matos e Souza1

Silva Mendonça1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução:
delírios, alucinações, comportamento inadequado, recusa 
alimentar ou excesso de apetite. : Avaliar o estado 

Universitário de Fortaleza, Ceará, Brasil. Metodologia: 
Foram avaliados pacientes diagnosticados com esquizofrenia 
entre os anos de 2011 a 2017. As variáveis estudadas foram: 
Índice de Massa Corporal (IMC), presença de comorbidades, 
uso prévio de substâncias psicoativas, de antipsicóticos e de 

nº 2.57.286. Dos 154 pacientes avaliados, 

e 65,58% apresentavam excesso de peso. As comorbidades 

associação positiva entre IMC elevado e diabetes (p=0,023) 
e entre IMC elevado e dislipidemia (p=0,030). Não foi 

de substâncias psicoativas, antipsicóticos ou antidepressivos. 
Conclusão: Nosso estudo corrobora com a literatura, que 

das causas que levem a essas condições, é importante o 
acompanhamento nutricional durante o tratamento para 
esquizofrenia.

Comorbidades. Sobrepeso e obesidade.
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Área Temática: Assistência em Terapia 
Intensiva

R -

1, Gezabell Rodrigues2

do nascimento Rebouças Viana1, Daniela Gardano Bucharles 
Mont`Alverne3

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Escola de Saúde Pública, Fortaleza, Ceará, 

Brasil. 3Universidade Federal do Ceará (UFC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução: A crescente gravidade dos pacientes e longo 

(UTI), despertaram interesse pelo desenvolvimento de 
escores que fornecessem prognóstico precoce, visando melhor 

 Avaliar a 
gravidade de pacientes admitidos na unidade de terapia 
intensiva e a associação com o desfecho. Metodologia: 

foram avaliados pelo Acute Physiology and Chronic Health 

Evaluation 

pelo programa Statistical Package for the Social Sciences 

 
Foram admitidos 19 pacientes e a amostra constituída por 17 

(52,9%), alta da UTI como desfecho principal (58,80%), 

quando associado ao desfecho clínico (p=0,05). Morreram 
mais pacientes com maiores pontuações no escore (37,43%). 
Conclusão:
predizer, nesta população, o desfecho de óbito.

Óbito. Unidade de Terapia Intensiva. 
Admissão.

R -

1 1, 
Beatriz Amorim Beltrão1, Selda Maria de Aguiar Carvalho2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil

apontado como um dos fatores de risco mais conhecidos e 
importantes para as infecções primárias de corrente sanguínea. 

frequentes. 

as ações de enfermagem relacionadas ao uso do Bundle de 
Cateter Venoso Central. Metodologia: Trata-se de uma revisão 
integrativa. Foram adotados como critérios de inclusão para a 
seleção dos artigos: textos completos e com resumos publicados 

abordassem os cuidados de enfermagem com pacientes adultos 
em uso de Cateter Venoso Central e prevenção de infecção. 

do tema, os estudos envolvendo crianças e recém-nascidos, 
o cateter central de inserção periférica e a má qualidade 

na Biblioteca Cochrane e nas bases de dados Cumulative 

Index to Nursing & Allied Health Literature 

Medical Literature Analysis and Retrieval System Online 

principais cuidados citados foram a higienização das mãos a 
antissepsia do local da inserção e fricção do hub do cateter. 

checklist 

encontrados nessa revisão sugerem que a aplicação de ações 

bundles apresentam um diferencial, por representarem 
um somatório dos benefícios de cada intervenção separada. 
Tal fato, associado à abordagem multidisciplinar, gera boas 
expectativas e vantagens no tratamento ao paciente portador 
de cateter venoso central. Conclusão: A participação do 
enfermeiro como agente minimizador dos riscos é de suma 
importância na manutenção da qualidade assistencial para o 

Cateter venoso central. Bundle. Infecção. 

R -

1, José Martins de Alcântara Neto1, 
2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Maternidade Escola Assis Chateaubriand 

(MEAC), Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: 
considerada padrão de cuidados em muitos pacientes 
criticamente doentes na unidade de terapia intensiva (UTI), 

assistencial deve estar preparada para reconhecer os fatores 
 

farmacológica. Métodos: Foi realizado um levantamento 
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Foram selecionados 47 artigos para análise dos fatores de risco 

que 48 horas, coagulopatia e sepse são os principais fatores 

mais indicados, seguido pelos antagonistas do receptor de 
Conclusões:

VM por mais de 48h ou que apresentem coagulopatia ou 

indicados.

R -

1, Renan Morais e Silva1, Milena 
1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução: A administração de medicamentos é prática 

uso de nutrição enteral, é frequente o uso das sondas de 
nutrição para administração de medicamentos, por ser uma 

como obstrução da sonda, incompatibilidades físico-
químicas e potenciais interações medicamento-nutriente. 

 Revisar a literatura em busca de informações 
sobre possíveis interações medicamento-nutriente, sua 

Metodologia: A pesquisa 

completamente disponíveis, realizados com humanos e 

eram análises situacionais, apresentando cerca de 7%, 12% 

levotiroxina e varfarina), sinalizando a importância clínica 

apresentando informações quanto aos cuidados necessários 
para minimizar as possíveis alterações de efetividade e 
segurança da terapia. Conclusão:
sonda de nutrição enteral requer atenção especial quanto às 
interações medicamento-nutriente, já que estão presentes na 

de efetividade e/ou segurança da terapia.

 Vias de administração de medicamentos. 
Interações de medicamentos. Nutrição enteral.

R -

RINITE

1, Ivana Marinho Freitas Sátiro2, 
3, Daniela Gardano Bucharles 

Mont’Alverne3

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Instituto Dr. José Frota, Fortaleza, Ceará, 

Brasil. 3 Universidade Federal do Ceará (UFC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Fundamentação: A rinite alérgica foi referida em grandes 

na população humana. Representa um problema global 

Métodos: 

: Foram avaliados no total 69 voluntários, 
destes, 28 autorreferiram rinite, sendo a maioria do sexo 

onde 33 voluntários (80,5%) não atingiram os valores preditos. 
Conclusão

amostra estudada, podendo gerar diagnósticos e tratamentos 
errôneos em relação ao nível de obstrução das vias aéreas.

Rinite. Alergia. Respiração.

R -

1, Beatriz Amorim Beltrão1, Arnaldo 
1, Francisca Charliane Carlos da Silva1, 

1 1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução:
em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e a caracterização 
da internação são necessidades que se impõem para adequado 

 

e caracterizar a internação. Metodologia: estudo realizado 
na UTI de um hospital de grande porte localizado na cidade 

prontuários de pacientes que internaram no período de 

pesquisa envolvendo seres humanos, submetido e aprovado 
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prevaleceu o tipo de admissão por causa clínica (79,0%), o 

a idade média encontrada foi de 58,7 anos, a média de tempo 

hospitalar total foi de 37,7 dias. Conclusão: Reconhecer 

auxiliar na elaboração de protocolos e condutas de tratamento 
da unidade de modo a promover o uso racional dos leitos, 
planejamento e individualização do cuidado.

Cuidados críticos.

R -

MONITORADOS EM UM ANTIMICROBIAL STEWARDSHIP 

PROGRAM 

Thalita Melo Freire1 2, José 
Martins de Alcântara Neto1 1, Jorge 

1 2

1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: 

microbiológico desses ambientes é uma importante estratégia 
dentro de um Antimicrobial Stewardship Program. : 

pacientes transplantados, internados e acompanhados pelo 
Antimicrobial Stewardship Program. Metodologia

universitário em Fortaleza, com culturas solicitadas de pacientes 
transplantados renal/hepático em uso de antimicrobianos entre 

programa, onde foram tabuladas informações coletadas dos 
Foram incluídos 81 

a faixa etária de 20 a 59 anos (66,67%). Foram analisados 
resultados de 350 culturas, sendo as hemoculturas (33,14%) 
as mais solicitadas. 25,71% das culturas foram positivas, 
predominando Bacilos Gram negativos (70,33%), especialmente 
entre uroculturas (28,57%). Klebsiella pneumoniae (28,58%) e 
Escherichia coli (23,46%) foram as bactérias mais prevalentes. 

apresentaram bactérias produtoras de carbapenemase e 17,19% 

dos cocos Gram positivos foram Enterococcus resistente à 

Antimicrobial Stewardship Program. 

Transplante.

R -

1, Maria do Socorro Quintino 
Farias2 3, Renata dos Santos 
Vasconcelos1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Centro Universitário Estácio do Ceará, 

Fortaleza, Ceará, Brasil. 3 Universidade de Fortaleza, 

(UNIFOR), Ceará, Brasil.

Introdução: A retirada precoce da ventilação mecânica nas 
unidades de terapia intensiva se faz imprescindível pois reduz 
tempo de internação, morbidade e mortalidade. 
Investigar na literatura se a saturação venosa possui melhor 
valor preditivo no desmame de ventilação mecânica quando 
comparado a outros índices. Metodologia: Trata-se de uma 
revisão integrativa realizada nas seguintes bases de dados 

englobando pacientes adultos intubados.  Foram 

restando 3 artigos para análise. 02 artigos com pacientes pós-

Conclusão: Conclui-se 

2
) possui 

anos e em pacientes de difícil desmame. Quando comparada 
com outros índices tradicionais parece possuir fator preditivo 

2
.

 Saturação venosa. Desmame. Valor preditivo 
dos testes.

Área Temática: Assistência em Transplante

R -

1

Bezerra1, Daniela Gardano Bucharles Mont’Alverne2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: A fragilidade é um estado de diminuição das 

investigada principalmente em idosos. Contudo, pesquisas 



Rev Med UFC. 2018;58(1 supl):S9-S20.

 Revisar a literatura a 
respeito do emprego da fragilidade no cenário do transplante 
de órgãos sólidos. Metodologia: Revisão integrativa com 

Cirurgia e Transplante de Órgãos, e os seus respectivos em 

fragilidade aos idosos. 
que associaram a fragilidade à exclusão dos pacientes da lista 

função tardia do enxerto, readmissões hospitalares, risco de 
perda do enxerto, intolerância à medicação imunossupressora 
e maior mortalidade no pós-transplante. Conclusão: A 

problemas no pré e pós-transplante, o que nos fornece uma 
forte razão para incluí-la na prática clínica de avaliações do 
transplante.

 Fragilidade. Cirurgia. Transplante de órgãos.

R -

DE EXPERIÊNCIA

Ana Jamille Carneiro Vasconcelos1

Fernandes1 1, Marjorie 
Moreira Guedes1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução
da participação de uma psicóloga residente em transplante nas 

município de Fortaleza. : A entrevista familiar é uma 

encefálica, esclarecer aspectos relacionados a esse diagnóstico 
e oferecer a opção da doação de órgãos. Metodologia: É 
realizada em espaço reservado, logo após a abertura do 
protocolo de morte encefálica. Na reunião, estão presentes 

: Foi realizado o acompanhamento da entrevista 

doação. Foi favorecida, em conjunto com a equipe do serviço, 
a comunicação do óbito do ente querido, a compreensão da 
família acerca da morte encefálica, a expressão das emoções e 
até mesmo o espaço para a realização de rituais de despedida. 

Conclusão: Foi atestada a importância do acolhimento e do 
respeito às famílias enlutadas, e ampliado o conhecimento 
sobre a doação de órgãos, contribuindo para uma formação 
integral enquanto psicóloga residente em transplante.

R -

Cecília Carla Barroso Calazans1 1, 
1, Maria Isis Freire de Aguiar2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: é uma síndrome clínica 
caracterizada por perda progressiva e irreversível da função 
dos rins. Dentre as modalidades desse tipo de terapia renal 
substitutiva, pode-se destacar o transplante renal, pois consiste 

tratamento que visa melhorar a qualidade de vida dos pacientes. 
 Descrever as ações de enfermagem nas orientações de 

alta prestadas aos pacientes pós-transplante renal. Metodologia: 
Trata-se de estudo descritivo com abordagem qualitativa. Foram 
realizadas entrevistas semiestruturadas com oito enfermeiros de 

 a 
primeira categoria descreve quais são as orientações fornecidas 
pelo enfermeiro ao paciente no momento da alta. Na segunda 
categoria é abordado uso de uma comunicação clara e didática, 

alicerce para as orientações de alta e a quarta refere-se às 
Conclusão: Dessa 

enfermeiro na orientação de alta pós-transplante renal pode ser 

R -

1, Renan Morais e Silva1, 
1 1, 

1 1, 
Marjorie Moreira Guedes1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução: 
idosos transplantados renais chega a 21%. Já existe um estudo 

medicamentos prescritos, tanto do transplantado jovem como 
idoso.
em pacientes idosos transplantados renais acompanhados 

 
Metodologia: 
exploratória e prospectiva. Utilizou-se uma amostra de 

ambos os sexos e os dados foram obtidos através de entrevista 
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direta com os pacientes e consulta de prontuários. Dados 
coletados entre abril e setembro de 2017, envolvem sexo, idade 

Dos 143 pacientes 
entrevistados, houve predominância do sexo masculino 
(65,73%) e com faixa de idade mais prevalente entre 60 e 

o seguinte: 78,32% dos pacientes fazia uso de Tacrolimo, 
71,32% usava Micofenolato de Sódio, 53,14% utilizavam 
prednisona, 19,58% everolimo, 8,39% micofenolato mofetila, 
7,69% ciclosporina, 4,89% azatioprina e 2,09% sirolimo. 
Conclusão: Foi perceptível predominância dos inibidores de 
calcineurina, especialmente tacrolimo e combinações com 
agentes antiproliferativos (ácido micofenólico).

Idoso. Imunossupressores. Transplante Renal.

R -

1

Andrade1 1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução: 
necessitam de conservação de sua estrutura e função até serem 

a preservação e o transporte dos órgãos de forma simples e 
efetiva, sendo um método amplamente utilizado. A Máquina 

do perfusato, fornecendo nutrientes, oxigenação, eliminando 
substratos tóxicos. Realizar uma revisão de literatura 
sobre os distintos métodos de preservação do enxerto renal. 
Metodologia: Trata-se de uma revisão de literatura integrativa 

tema. 

da solução utilizada para a perfusão e, além disso, demonstra 

Conclusão: Apesar da diversidade metodológica, a maioria dos 

R -

1 1, 

Roberta Freitas Celedônio1 1

da Silva Mendonça1, Ana Filomena Camacho Santos Daltro1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Materiais educativos em Nutrição são associados a melhor 
adesão ao tratamento. Tal fato torna-se relevante, visto que 
a alimentação adequada pode atenuar as complicações 
cardiometabólicas após o TR (Transplante Renal).  

e otimizar o conhecimento nutricional dos mesmos. 
Metodologia: A pergunta norteadora para a formulação da 

sobre as orientações nutricionais necessárias ao paciente 
pós-transplante renal?”. Diante disso, para a sistematização do 

e layout para a população alvo, seguindo as principais 
recomendações para a elaboração de tecnologias educativas. 

 A Cartilha possui 6 sessões, 4 divididas entre as 
recomendações mais recorrentes nos documentos pesquisados, 
e 2 sessões abordando recomendações voltadas à alimentação 

de alimentos e medidas caseiras. Conclusão: 
educativo foi elaborado, e posteriormente poderá ser validado 

autocuidado por parte dos pacientes submetidos ao TR.

 Transplante renal. Tecnologia educacional. 

R - O PROGRAMA DE TRATAMENTO FORA 

1, Gerusa do Nascimento Rolim1, 
Maria Derleide Andrade1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil.

Introdução: A realização de estudos que envolvam os 

Fora do Domicílio (TFD) na garantia do acesso integral à 
 

Metodologia: 

Realizou-se pesquisa de campo, onde foram aplicadas 
entrevistas semiestruturadas com cinco pacientes internados na 
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acarretando prejuízos ao processo de autonomia do paciente 
Conclusão: 

desse acesso, a sua operacionalização é comprometida pelas 

intersetorial e interdisciplinar na promoção de uma educação 

usuários nesse processo.

Tratamento fora do domicílio.

R -

1

Fernandes1, Kátia Cristine Cavalcante Monteiro2, Raimunda 
3

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil. 3 Universidade Estadual do Ceará 

(UECE), Fortaleza, Ceará, Brasil.

2010 e dezembro de 2016, em um hospital escola no município 
de Fortaleza/Ceará. Métodos: 
documental com abordagem quantitativa e do tipo exploratória. 
Foram coletados dados presentes no Instrumento de Avaliação 

 A amostra foi composta por 163 idosos com 

predomínio de idosos do sexo masculino, casados, com baixo 
nível de escolaridade e procedentes de Fortaleza/Ceará. A 
maioria residia com um ou mais membros da família, com 

geral, se assemelham a outros estudos realizados com idosos 

idosos submetidos a transplante renal. Conclusão:
proporcionou indicadores para o planejamento de ações junto 
à população idosa em preparação para o transplante renal, 

R -

1, Gerusa do Nascimento Rolim1

Fátima Rocha Bezerra Maia2, Maria das Graças Fonseca Rocha1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: 

para estas enfermidades possui complexidade em suas 

e a humanização da atenção, partindo da compreensão que o 

multicausal. 

Federal do Ceará. Metodologia: 

na sua prática contribui com seu conhecimento, considerando 
que as expressões da questão social reverberam no tratamento 
dos usuários. Apreendendo a realidade dos sujeitos em uma 
perspectiva totalizante de suas condições de vida, intervém 
de maneira intersetorial e interdisciplinar, de modo a prestar, 

perspectiva de ampliação de direitos. Conclusão: 
social, em consonância com seu projeto ético-político, tem 
o compromisso de contribuir com o fortalecimento dos 
processos de participação dos usuários, construindo junto à 

aos pacientes, buscando fazer dela um projeto coletivo.

R -

Renan Morais e Silva1 1

1 1, 
1, Marta 

Maria de França Fonteles2 1

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

Introdução: No Brasil, o tacrolimo é disponibilizado apenas 
em cápsulas e solução injetável, sem existir apresentações 
líquidas para pacientes sondados. Quando necessário seu uso 

dados sobre o uso deste medicamento por esta via gera riscos ao 
paciente sondado sob imunossupressão.  Investigar 

enterais, focando na técnica de administração, efetividade e 
segurança do tratamento. Métodos: Foi realizada revisão no 

espanhol entre 1997 e 2017. Foram excluídos trabalhos com 
formulações administradas apenas pela via oral. Ademais, 
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 Foram analisados 11 trabalhos, evidenciando 
que o tacrolimo é melhor absorvido no jejuno, a dieta 
enteral não interfere com sua absorção e é necessário utilizar 
equipamentos de proteção individual durante a manipulação 
devido risco ocupacional. Conclusão:
administrado por sonda na posição jejunal. Deve-se atentar 
ao risco ocupacional e aos níveis séricos de tacrolimo quando 
este for administrado por sondas enterais.

 Tacrolimo. Nutrição enteral. Vias de 
administração de medicamentos.

Residência em Cirurgia e Traumatologia 
Bucomaxilofacial

R -

1 2, 
Fabio Wildson Gurgel Costa2, Francisco Samuel Rodrigues 
Carvalho2, Alexandre Maranhão Menezes Neto2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

possuem elevadas taxas, com estudos evidenciando diferenças 

uma revisão de literatura sobre a epidemiologia dessas 
fraturas e comparar intercontinentalmente os resultados. 

sem restrições, utilizando o algorítimo: maxillofacial[All 

A busca resultou 142 
artigos para análise. 

masculino foi mais acometido em todos continentes, sendo a 

(p<0,001), bem como entre sublocalizações anatômicas 

de fraturas mandibulares quando uma análise intercontinental, 

cultural na caracterização dessas fraturas.

R -

Alexandre Maranhão Menezes Neto1, Fábio Wildson Gurgel 
Costa2 2

Ramos1 2

1 Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 2 Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil.

A cirurgia para remoção de terceiros molares constitui-se 

estando associado a variados graus de dor pós-operatória, trismo 

o presente momento, pouco se sabe acerca dos esquemas de 

terceiros molares, notadamente cirurgiões bucomaxilofaciais. 
 avaliar as práticas de prescrição de analgésicos e 

erupcionados adotados por cirurgiões bucomaxilofaciais 
brasileiros. Metodologia: Foi realizado um estudo descritivo 
transversal, com abordagem quantitativa, com 1.441 cirurgiões 
buco-maxilo inscritos no colégio brasileiro de cirurgia e 
traumatologia buco-maxilo facial no ano de 2017. Foi aplicado 
um questionário eletrônico estruturado através do Formulário 

Google

não-erupcionados, práticas de prescrição medicamentosa 
em cirurgias de terceiros molares não-erupcionados, uso de 
analgesia preemptiva em associação à analgesia pós-operatória, 
período de manutenção da terapia farmacológica, quantidade 

submetidos à análise estatística através do programa Statistical 

Package for the Social Sciences
®, com valor de p<0,05. 

molares inclusos pela maioria dos cirurgiões, demonstra o 
conhecimento na busca da minimização da sintomatologia 

Conclusão:

seguindo os mesmos passos metodológicos, os resultados 

comumente utilizados em cirurgias para remoção de terceiros 
molares não-erupcionados, bem como reforçar a importância 


