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Carta da Presidente

Caros Colegas e Participantes,

E com enorme satisfacdo que, na qualidade de Presidente da Direcdo da APEPEN -
Associacao Portuguesa de Enfermagem Pediatrica e Neonatal, vos apresento este e-book,
que reudne os resumos dos trabalhos apresentados no IX Encontro Nacional da APEPEN,
realizado nos dias 10 e 11 de abril de 2025. Esta décima edigao constituiu um momento
particularmente especial, ndo apenas pelo simbolismo destes encontros cientificos
promovidos pela APEPEN, mas também pelo entusiasmo, profundidade e inovagcao que
marcaram todas as sessodes.

O IX Encontro consolidou-se como um espago de exceléncia para a partilha de
conhecimento, o debate critico e a divulgagao cientifica, reunindo profissionais que
diariamente contribuem para a qualidade dos cuidados prestados as criancgas,
adolescentes e suas familias. As tematicas abordadas refletem a evolugédo da enfermagem
pediatrica e neonatal em Portugal, evidenciando o compromisso continuo com a inovagao,
a seguranca, a formacgao avancada e a humanizagao dos cuidados.

Este e-book representa o culminar de um esfor¢o coletivo, reunindo os resultados das
comunicagdes orais, mesas tematicas e posters que deram corpo ao programa cientifico.
Os trabalhos aqui compilados espelham os desafios emergentes, as praticas inovadoras,
as abordagens colaborativas e as respostas necessarias perante realidades em constante
mudanc¢a. Sao contributos que traduzem a vitalidade da nossa comunidade e a vontade
comum de fazer sempre melhor.

Desejo destacar a elevada qualidade das investigacdes e experiéncias apresentadas, que
revelam a maturidade crescente do pensamento critico e cientifico em enfermagem
pedidtrica e neonatal. Este volume nao é apenas um registo do encontro: é também uma
ferramenta de consulta, reflexdo e inspiragcdo para todos os que procuram aprofundar e
enriquecer a sua pratica clinica, investigativa e educativa.

Expresso 0 meu profundo agradecimento a todos os participantes, palestrantes, autores
dos trabalhos, moderadores, comissao cientifica e comissdo organizadora, cujo empenho
tornou possivel a realizacdao desta edicdo. A vossa dedicacao e entusiasmo sao
fundamentais para o fortalecimento da missdo da APEPEN e para o avango da
enfermagem especializada em saude infantil e neonatal em Portugal.

Esperamos que este e-book seja uma fonte valiosa de conhecimento, promova o
desenvolvimento profissional continuo e inspire novas ideias, projetos e colaboracdes para
o futuro da enfermagem pediatrica e neonatal.

A Presidente da Direcdo da APEPEN

Lidia Videira
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PROGRAMA
Dia 10 de abril de 2025

Local: Escola Superior de Saude da Universidade de Aveiro

14.00-18.00 - Workshop I :
Moderador - Enf.2 Carla Silva |
Cuidados Respiratérios ao Recém-nascido/Crianga: |
- Reabilitagdo Respiratéria - Enf.2 Amélia Rocha :
Terapia de Alto Fluxo - Antdnio Guimarées |
:
I
|
|

- Prevengdo de Lesdes por Dispositivos Médicos
Associados - Enf? Ana Pinho/Enf? Liliana Abreu

E 14.00-18.00 - Workshop 2: |
! Moderador - Enf.? Carolina Correia I

| Procedimentos em Neonatologia/Pediatria:
O<>K> Utilizacdo de Bombas de Insulina - Enf.2 Ana Rita |
Capitédo/Enf.2 Lina Aveiro

]
]
: - Didalise Peritoneal - Enf.2 Rute Serra I
I
I

-

www.apepen.p
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Dia 11 de abril de 2025

Local: Auditério da Reitoria da Universidade de Aveiro

09.00 - Mesa 1 - O Potencial da Saude Mental na Idade Pediatrica
Moderador: Profe Dra. Elsa Melo

Impacto do Nascimento Prematuro ao Longo do Ciclo de Vida - Dra.
Sara Almeida Girdo

- O Processo de Trabalho Emocional dos Enfermeiros que Cuidam das
Criangas com Necessidades Paliativas e seus Pais em Casa - Prof.@
Doutora Ana Inés Costa

| - Seguimento dos Adolescentes Apds Primeiro Episédio de Surto

' Psicético - Enf.2 José Baltazar Dias

111.30 - Mesa 2 -O Impacto da Era Digital/Tecnologia na Infancia:

' Moderador - Enf? Célia Nunes

1- Ambiente e Tecnologia na Neonatologia: um Desafio ou

uma Oportunidade - Prof? Doutora Mdnica Costa

I- Impacto da Era Digital nas Criangas e Jovens - Dr. Hugo Rodrigues
1- O Contributo da Realidade Virtual na Crianga Doente - Prof. Doutor
' Bruno Magalhdes

www.apepen.p
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PROGRANAA

Dia 11 de abril de 2025

Local: Auditério da Reitoria da Universidade de Aveiro

114.00 - Comunicagdes Livre
' Moderadores - Prof@ Doutora Ana Cristina Rocha

| 14.45 - Conferéncia

| - Cuidar, Integrar, Humanizar: abordagem multidimensional - Dra
! Adelaide Belo (PAFIC)

|

Moderador - Profe@ Liliana Ferraz

1 15.30 - Mesa 3 - Desafios Emergentes em Pediatria

|
|
! Moderador - Enf.2 Ana Pinho :
- Standards Europeus dos Cuidados ao RN - O Desatfio a Sua l
Implementagdo - Enf.2 Elsa Silva/Enf.2 Lidia Videira :

- Acesso aos Cuidados de Saude de Criangas Trans - Enf.¢ Rossana Santos |
- Estratégias e Desafios na Vigilancia de Saude Infantil: Atendimento a1
Utentes Sem Equipa de Saude - Enf.2 Vanda Ferreira :

|

1 17.00 - Conferéncia

|
|

. ‘ 1

| - Operagdo Nariz Vermelho. “A Arte de Comunicar” - César Gouveia
|

[

I Moderador - Enfe Liliana Abreu

www.apepen.p



Aveiro,
10 e 11 abril, 2025

NACIONAL D
ENFERMAGENT DA

UNIVERSIDADE DE AVEIRO

Cuidados Pediatricos Integrados: Abordagens
Multidimensionais

Comissdao Cientifica

Ana Cristina Rocha (Escola Superior de Satde da Universidade de Aveiro) |
Ana Paula Pinho (Neonatologia B-UCI ULS Coimbra) i
Carolina Correia (Neonatologia - ULS Trds os Montes e Alto Douro) |
Célia Nunes (Neonatologia - ULS Tras os Montes e Alto Douro) :
Elsa Melo (Escola Superior de Satde da Universidade de Aveiro) i
Elsa Silva (SMIPN - ULS Algarve) :
Esmeralda Pereira (MAC - ULS S. José) i
Inés Souto (GGPQ - ULS Sao José) |
Lidia Videira (Neonatologia- ULS Cova da Beira) :
Liliana Abreu (UCIN - ULS Santa Maria) i
Liliana Ferraz (Escola Superior de Enfermagem de Coimbral)
Luisa Marmé (Urgéncia Pediatrica - ULS Regido de Aveiro)

Ménica Costa (Escola Superior de Saude do IP Setubal)
Vanda Ferreira (ESMC - ULS Loures Odivelas)
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Comissdo Organizadora

a Carolina Moreira (UCINP - ULS Regi&o de Aveiro)

a Isabel Rabasquinho (Neonatologia- ULS Cova da Beira)
Ana Pinho (Neonatologia B-UCI ULS Coimbra)

Catia Campos (CExt Pediatria - ULS Regi@o de Aveiro)

atia Fernandes (CIPE - H. Pedidtrico ~-UCI ULS Coimbra)

la Silva (Neonatologia ULS Entre Douro e Vouga)

Emanuel Pina (Neonatologia - ULS Cova da Beira)
Fernanda Ferreira (Neonatologia B-UCI ULS Coimbra)
Maria do Céu Santos (Pediatria - ULS Regi@o de Aveiro)
Lidia Videira (Neonatologia- ULS Cova da Beira)

Lucia Paradela (Neonatologia B-UCI ULS Coimbra)

Luisa Marmé (Urgéncia Pedidtrica - ULS Regido de Aveiro)
Rosa Machado (ULS Cova da Beira)
Sara Campos (CExt Pediatria - ULS Regi@o de Aveiro)

Silvia Santos (Neonatologia - ULS Cova da Beira)

Ana Filipa Saraiva das Neves - ESSUA
Mario Manuel Pinheiro Rodrigues - ESSUA
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REGULAMENTO PARA SUBNISSAO DE RESUNIOS

Orientagdes gerais para os autores:

: a) Os autores podem apresentar o seu estudo sob a forma de Comunicagdo Oral ou E-Péster;

1 b) Os resumos dos trabalhos ser&o apreciados pela Comiss&o Cientifica, que decidir quanto & sua
I aceitagdo de acordo com critérios definidos;

: c¢) Para a adequada revisdo dos resumos submetidos & avaliagdo da Comisséo Cientifica, é

1 indispensével o cumprimento dos seguintes requisitos:

I - Os trabalhos submetidos devem ser originais, isto é, que nunca tenham sido previamente

: apresentados ou publicados noutros eventos ou revistas cientificas;

I - Of(s) autor(es) pode(m) submeter mais do que um resumo, desde que os mesmos né&o

: contenham dados iguais ou semelhantes;

1 - Cada autor pode submeter um maximo de 3 resumos;

I e) A Data limite para:

I _ Submisséio de resumos para comunicagéo livre/e-pdster 14 de margo de 2025

Data limite da resposta de aceitagéo do resumo para comunicagéo livre/ e-poster 24 de margo
025

ta limite para inscrig@io no Encontro dos apresentadores de comunicacéo livre/e-pdster 09 de
ril de 2025

As comunicagdes livres e os pdsteres sdo em formato digital, modo PDF, e dever&o ser enviados
até 31 de margo de 2025 para o email apepen.encontroegmail.com

f) No momento da submisséo eletronica dever&o ser obrigatoriamente preenchidos todos os
campos previstos no formuldrio. Deve ser indicado o modo preferencial para apresentagéo do
abalho: Comunicagdo oral ou e-pdster;

autor indicado como responsavel pela apresentacdo da Comunicagdo Oral ou e-péster, serd
rmado sobre a aceitagéio / néo aceitagéio dos mesmos, através de correio eletrénico (ter
tencdio & caixa spam);

h) No caso de aceitagéo, serdo também indicadas, posteriormente, a data e hora da
apresentacdio (a designar);

i) O autor responsavel pela apresentacéo do trabalho deverd inscrever-se no evento. A auséncia
desta condigéo determina a eliminag@o da Comunicagéo Oral ou Péster do programa do evento.

www.apepen.p
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REGULAMENTO PARA SUBNISSAO DE RESUNIOS

Orientagdes gerais para os resumos das Comunicagdes Orais e E-Pdsteres:

a) Os temas devem ser atuais, relevantes e relacionados com a drea Neonatal e Pedidtrica;

b) Privilegia-se a apresentag&o de resultados de investigag&o empirica, de projetos de
implementag@o/melhoria continua e de revisdes sistematicas;

c) Os conteudos das comunicagdes livres /e-pdsteres séio da responsabilidade dos seus
autores e apresentador.

Todos os resumos aceites para apresentagdo no Encontro seréio publicados no livro de resumos
em formato digital que ficarda disponivel no site da APEPEN.

Apds a aceitagdo do resumo é enviado formuldrio de autorizag&o para publicagdo no livro de
resumos do Encontro.

d) Critérios Formais:

- Os idiomas em que se pode submeter os resumos e apresentar as comunicagdes livres sdo o
portugués.

penas 1 dos autores da comunicagéo livre/e-poster poderd ser o seu apresentador e deverd
indicado no  formuldrio de submisséo online;

Cada apresentador poderd apresentar no maximo 3 comunicagdes livres/e-pdsteres.

t) Normas para elaboragdo de resumos:

- Titulo: Deve ser claro e informativo, em MAIUSCULAS, méximo de 100 caracteres (com
espacos), ndio deve conter siglas ou abreviaturas;

- Autores: Obrigatdrio indicar o nome proprio e apelido (Ex: Ana Freitas), sem iniciais ou titulos.
ome do autor que faré a apresentacdio deverd constar em letra MAIUSCULA;

filiagdes: Indicar o nome da Instituigéio & qual os autores estdo afiliados;

- Corpo estruturado: Maximo de 2500 caracteres (com espagos);

- Caso clinico: Introdugéo, Relato do caso, Discusséio, Concluséo;

- Trabalho original: Introdugéo, Objetivos, Metodologia, Resultados, Discusséo, Concluséo;
Palavras-chave;

- Referéncias bibliograficas - maximo de 4 referéncias Bibliograficas (Norma APA - 72 edigéo).
g) O resumo né&o pode incluir figuras, graficos, quadros ou tabelas.

www.apepen.p
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REGULAMENTO PARA SUBNMISSAO DE RESUNIOS

[
Avaliag&o dos resumos submetidos: :
a) A avaliag@o dos resumos enviados serd efetuada pelos elementos da Comissdo Cientifica; 1
b) Os autores serdio informados mediante correio eletrénico acerca da deciséio do Juri. A !
aceitagdo ou recusa do resumo serd enviada ao autor responsavel pela submisséo; :
c) A avaliag@o atenderd aos seguintes critérios: 1
- Observéncia das orientagdes do Regulamento (Introducéio, Objetivos, Metodologia, :
Resultados, Discusséo, Concluséo, Referéncias Bibliograficas e Palavras Chave); I
- Relevancia do estudo para o desenvolvimento da Enfermagem Pedidtrica e Neonatal; !
- Qualidade da redagéo e organizagéio do texto; !
- Qualidade e rigor cientificos;

- Aplicabilidade de resultados e impacto.

d) E reservado & Comiss&o Cientifica o direito de n&o aceitar o resumo enviado, se ndo
respeitar as regras indicadas e/ou néo tiver a qualidade para ser apresentado no evento;

e) Da decis@io da Comissdo Cientifica n&o haverd lugar a recurso;

Comisséo Cientifica garante a apresentac@o das Comunicagdes Orais e dos Pésteres de
odos os resumos que tenham obtido parecer favoravel;

g) No dia do Encontro os e-pdsteres seréo expostos local a designar;

h) Haverd um prémio para a melhor Comunicagdo Livre e para o melhor e-poster, néo existindo
possibilidade de recurso das decisdes do Juri;

i) Os autores que pretendam efetuar alguma alteragéo ao resumo ja submetido, devem fazé-lo,
até & data limite para submisséo dos trabalhos, diretamente no correio eletrénico
epen.encontroegmail.com, indicando no assunto “Alterag&o ao resumo do autor....”

ara mais informag&es ou duvidas sobre as apresentagées livres e e-posters, por favor
contacte-nos por e-mail através de apepen.encontroegmail.com.

Orientagdes especificas para a apresentagéo das Comunicagdes Orais:

a) A apresentacgéo deve seguir o planeamento de uma comunicagdo cientifica, em formato
eletronico Power Point, obedecendo ao layout que serd disponibilizado pela APEPEN;

b) O tempo de apresentagdo das comunicagdes sera de 7 minutos, seguidos de tempo para
discuss@o de 3 minutos;

c) A apresentagdo das Comunicagdes Orais serd efetuada em lingua portuguesa.
Orientagdes especificas para a apresentagéio dos E-Posteres: sem discuss@io Qrcode e
apresentagdo integrada.

d) A construg@o do e-pdster deve seguir o planeamento de uma comunicagéo cientifica, em
formato

eletrénico de dispositivo Unico, obedecendo ao layout que seré disponibilizado pela APEPEN
para projetar em sistema multimédia;

e) O tempo de apresentagdo dos e-posteres serd de 5 minutos, seguidos de ’remw

discuss&io de 3 minutos

www.apepen.p



IX ENCONTRO
NACIONAL DE \
ENFERMAGEMDA  \/~*

10 e 11 abril, 2025
Cuidados Pediatricos Integrados: Abordagens H essua

Multidimensionais

Mesa 1

O Potencial da Saude Mental na Idade Pediatrica
Moderador: Profi® Dra. Elsa Melo

e Impacto do Nascimento Prematuro ao Longo do Ciclo de Vida
- Dra. Sara Almeida Girdo - Sem resumo

e O Processo de Trabalho Emocional dos Enfermeiros que
Cuidam das Criancas com Necessidades Paliativas e seus Pais
em Casa - Prof.? Doutora Ana Inés Costa

e Seguimento dos Adolescentes Apds Primeiro Episddio de
Surto Psicdtico - Enf.° José Baltazar Dias
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O PROCESSO DE TRABALHO EMOCIONAL DOS ENFERMEIROS QUE CUIDAM DAS
CRIANCAS COM NECESSIDADES PALIATIVAS E SEUS PAIS EM CASA

Ana Inés Costa', Luisa Barros?, Paula Diogo®

' Professora Adjunta, Doutoranda em Enfermagem, ESEL, CIDNUR

> Professora Catedratica, Faculdade de Psicologia, Universidade de Lisboa, CICPSI
*Professora Coordenadora, Doutora em Enfermagem, ESEL, CIDNUR

Existem mais de 21 milhdes de criancas em todo o mundo que necessitam de acesso a
cuidados paliativos (Connor, Downing & Marston, 2017). Em Portugal, estima-se que
6000 criangas possam apresentar doengas cronicas complexas em cada ano. Destas
cerca de 200 criancas morrem anualmente, a maioria no hospital (GdT SEAMS, 2014).
Define-se cuidados paliativos pediatricos como sendo cuidados ativos e globais
dirigidos ao corpo, mente e espirito da crianca e dos pais; comeg¢am quando a doenga €&
diagnosticada e continuam independentemente de uma crianga receber tratamento
direto para a doenga, prolongando-se para além da morte, no suporte ao luto; dirigem-
se para o alivio do sofrimento fisico, psicolégico e social e requerem uma abordagem
multidisciplinar (WHO, 2014).

O crescente reconhecimento das necessidades paliativas de criangas com doencas
cronicas complexas, limitantes ou ameacadoras de vida e pais, advém do aumento do
tempo de vida da crianga e prevaléncia da doenga (Lacerda, 2018; Lacerda e Mendes,
2020). Deste modo, a Portaria n.° 66/2018 determina que as instituicoes hospitalares
integradas no Sistema Nacional de Saude com servigos de pediatria, devem constituir
Equipas Intra-Hospitalares de Suporte em Cuidados Paliativos Pediatricos, integrando
profissionais das areas de medicina, enfermagem, servigo social e psicologia, todos com
formacao especifica em cuidados paliativos e funcionar em articulagdo com as equipas
assistenciais primarias e com as restantes equipas e unidades da Rede Nacional de
Cuidados Paliativos.

Perante esta realidade, os enfermeiros que cuidam de criangas com necessidades
paliativas e seus pais vivem uma tensado entre a proximidade fisica, mental, social e
espiritual, e a necessidade de distanciamento profissional (Buder & Fringer, 2016). Os
cuidados as criangas com necessidades paliativas e seus pais revelam-se desafiantes
para os enfermeiros, porque exigem experiéncia, conhecimento na gestao das emogdes
e a implementacao de estratégias de autopreservacao (Curcio, 2017).

Entdo, compreende-se que a dimensao emocional dos cuidados de enfermagem
prestados as criancas com necessidades paliativas e seus pais € uma prioridade de
investigagcao (Diogo, Costa & Almeida, 2020; Diogo & Mendonga, 2019; Diogo et al.,,
2014). Surge o conceito de trabalho emocional em enfermagem, que é multidimensional
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e complexo, estando relacionado com a pratica de cuidados dos enfermeiros e
representando uma competéncia de enfermagem fundamental para balancear o
envolvimento com o cliente pediatrico (Henderson, 2001; Badolamenti et al., 2017).
Assim, no ambito da sociologia surgiu a primeira definicdo de trabalho emocional como
sendo a indugao ou supressao dos sentimentos para manter uma aparéncia exterior
que resulte num cuidado com os sentimentos dos outros, proporcionado um ambiente
seguro (Hochschild, 1983). Por sua vez, em Enfermagem, o trabalho emocional é
designado como o ato ou as competéncias envolvidas no cuidar e no reconhecimento
das emocgdes dos outros e nado somente nas emogdes experienciadas pelos
enfermeiros (Smith, 2012). Também Diogo (2023), apresenta o Modelo de Trabalho
Emocional em Enfermagem Pediatrica incorporando ag¢des/interagdes inscritas no
processo de cuidados, de dimensao afetivo-emocional, que procuram transformar
positivamente a experiéncia, os relacionamentos e o cuidar.

Deste modo, foi formulada a seguinte questdao de investigagcdao: Como € que os
enfermeiros desempenham o trabalho emocional ao cuidar das criangas com
necessidades paliativas e seus pais em casa? A finalidade do estudo é compreender o
processo de trabalho emocional dos enfermeiros que cuidam das criangas com
necessidades paliativas e seus pais em casa. E apresenta os seguintes objetivos: (1)
conhecer a experiéncia emocional dos enfermeiros, das criangas com necessidades
paliativas e dos seus pais nos cuidados em casa; (2) analisar a intervencao do
enfermeiro de dimensao emocional nos cuidados as criangcas com necessidades
paliativas e seus pais em casa; (3) identificar os resultados da intervencao de dimensao
emocional nos enfermeiros, nas criancas com necessidades paliativas e nos pais em
casa; (4) elaborar uma teoria explicativa sobre o processo de trabalho emocional dos
enfermeiros que cuidam das criangas com necessidades paliativas e seus pais em
casa.

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, inserido no Paradigma
Interpretativo/Construtivista. tendo-se optado pela metodologia de Grounded Theory,
de abordagem predominantemente indutiva, pois facilita o estudo de processos
sociais. Tem as suas raizes no Interacionismo Simbdlico, que se foca na natureza das
interagdes, na dindmica das atividades sociais entre as pessoas, nos significados que
elas atribuem aos acontecimentos, bem como nos ambientes naturais em que vivem e
nas agcdoes que desempenham (Blumer, 1969). Baseia-se na colheita organizagcao e
analise dos dados de natureza qualitativa, de forma a emergir um conjunto de
categorias bem desenvolvidas e sistematicamente inter-relacionadas, gerando uma
estrutura tedrica que explica os fendmenos relevantes, como os que estao
relacionados com as experiéncias de saude e doenca (Corbin & Strauss, 2015).
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Este estudo foi aprovado pelo Conselho de Etica da Escola Superior de Enfermagem de
Lisboa e pela Comissdo de Etica de uma Unidade Local de Saude da grande area de
Lisboa onde foi aplicado o estudo, e também foi solicitado o consentimento informado
aos pais e aos enfermeiros para a observagcao nao-participante da interagcao entre
enfermeiros, médico, pais e criancgas, e consentimento informado para a realizagcao das
entrevistas semiestruturadas aos enfermeiros, bem como consentimento informado
para a realizagao das entrevistas semiestruturadas aos pais.

Quanto aos participantes e instrumentos de colheita de dados, foram realizadas 15
entrevista semiestruturada a enfermeiros das Equipas Intra-hospitalares de Suporte em
Cuidados Paliativos Pediatricos e Equipas de Suporte em Cuidados Paliativos, que
cuidam, em casa, das

criangas com necessidades paliativas e seus pais, e 8 entrevista semiestruturada aos
pais de criangas com necessidades paliativas, que sdo cuidados pelos enfermeiros em
casa. Recorreu-se também a observacao nao-participante da interacao entre criancgas
com necessidades paliativas, seus pais e enfermeiros no momento de cuidados, tendo-
se elaborado 15 registos de observacao nao-participante. As ferramentas analiticas
decorrentes das etapas desta metodologia de investigagcdo foram mobilizadas com
recurso ao software de analise de conteudo NVivo 15.

No que concerne a analise preliminar dos achados esta a revelar uma categoria central:
resiliéncia dos enfermeiros que cuidam das criangcas com necessidades paliativas e
seus pais em casa, caraterizada por trés categorias que se entrelacam ao longo do
tempo de cuidados: 1) Gerindo as préprias emogdes decorrente do cuidado a crianga
com necessidades paliativas e seus pais; 2) Facilitando a gestao emocional da crianga e
sua familia; e 3) Nutrindo a relagao entre a crianga, seus pais e os enfermeiros ao longo
do tempo, que é marcada pela proximidade e confianca. Os enfermeiros enfrentam
situagdes emocionalmente intensas no cuidado a criancga e pais, que podem configurar
um desafio emocional gratificante ou perturbador, pelo que se deparam com a
necessidade de balanceamento entre a vida profissional e pessoal, e de implementar
estratégias de regulagcdo emocional autofocadas e focadas na equipa de saude.

Referéncias bibliograficas

Badolamenti, S., Sili, A., Caruso, R., Fida, R. (2017). What do we know about Emotional
Labour in Nursing? A Narrative Review. British Journal of Nursing 26(1), 48-53.

Blumer, H. (1969). Symbolic Interactionism: Perspective and Method. University of
California Press.

Buder, R. & Fringer, A. (2016). Paediatric Palliative Nursing: The Tension between
closeness and Professional Distance.European Journal of Palliative Care 23(6), 278-280.

19



10 e 11 abril, 2025

Cuidados Pediatricos Integrados: Abordagens
Multidimensionais

Connor, S., Downing, J. & Martson, J. (2017). Estimating the Global Need for Palliative
Care for Children: A Cross-sectional Analysis. Journal of Pain and Symptom
Management 53, 171-177.

Corbin, J. & Strauss, A. (2015). Basic of Qualitative Research. Techniques and
Procedures for Developing Grounded Theory (4% ed.). Sage Publications.

Curcio, D. (2017). The Lived Experiences of Nurses Caring for Dying Pediatric Patients.
Pediatric Nursing 43(1), 8-14.

Diogo, P. (2023). Modelo de Trabalho Emocional em Enfermagem Pediatrica.
LisbonPress.

Diogo, P., Vilelas, J., Rodrigues, L. & Almeida, T. (2014). Emotional Nursing Labour in the
Childcare at the End-of-life and Their Family: a Systematic Review. International
Journal of Nursing 1(2), 65-77.

Diogo, P. & Mendonga, T. (2019). Trabalho Emocional em Cuidados de Saude: uma
Revisao Scoping. Pensar Enfermagem 23(1), 21-40.

Diogo, P., Costa, A. & Almeida, T. (2020). Trabalho Emocional em Enfermagem: uma
Revisao Scoping sobre os Contextos de Cuidados Pediatricos. Pensar Enfermagem
24(2), 43-64.
Grupo de Trabalho do Gabinete do Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Saude
- GdT SEAMS (2014). Cuidados Paliativos Pediatricos- Relatério do Grupo de Trabalho
do Gabinete do Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Saude. Disponivel em
http://www.apcp.com.pt/uploads/Relato-rio-do-GdT-de-CPP.pdf (consultado a
19/09/2024)

Henderson, A. (2001) Emotional Labor and Nursing: an Underappreciated Aspect of
Caring Work. Nursing Inquiry 8(2), 130-138.

Hochschild, A. (1983). The Managed Heart: Commercialization of Human Feeling.
University of California Press.

Lacerda, A. (2018). Estd aberta a porta aos cuidados paliativos pediatricos. Acta
Pediatrica Portuguesa 49 (3), 257-259.

Lacerda, A. & Mendes, J. (2020). Integragcao dos cuidados paliativos na pratica de
cuidados assistencial: visdo e desafios. Cuidados Paliativos 7(1), 15-17.

Ministério da Saude (2018). "Portaria n.° 66/2018, de 6 de margo”. Diario da Republica
1.2 Série, 46 (margo), 1177-1182. https://diariodarepublica.pt/dr/detalhe/portaria/66-
2018-114822275

Smith, P. (2012). The Emocional Labour of Nursing Revisited: Car Nurses Still Care?
(2nd ed.). Palgrave Macmillan.

World Health Organization (2014). The Global Atlas of Palliative Care. Disponivel em
http://www.who.int/nmh/Global_Atlas_of Palliative_Care.pdf (consultado a 19/09/2024)

04

20


http://www.apcp.com.pt/uploads/Relato-rio-do-GdT-de-CPP.pdf
https://diariodarepublica.pt/dr/detalhe/portaria/66-2018-114822275
https://diariodarepublica.pt/dr/detalhe/portaria/66-2018-114822275
http://www.who.int/nmh/Global_Atlas_of_Palliative_Care.pdf

10 e 11 abril, 2025

Cuidados Pediatricos Integrados: Abordagens
Multidimensionais

SEGUIMENTO DOS ADOLESCENTES APOS PRIMEIRO EPISODIO DE SURTO
PSICOTICO

José Carlos Baltazar Dias
Departamento de Pedopsiquiatria da Unidade Local de Saude (ULS) de Santo Antdnio

Introdugédo Apresentado um programa de intervencdo de enfermagem focado no
acompanhamento especializado de adolescentes que vivenciaram o primeiro episédio
de surto psicotico

Os objetivos centrais incluem o suporte aos pais no regresso do filho a casa, a
monitorizacao da evolugao clinica nos primeiros seis meses pos-alta e a detecao
precoce de sinais de agravamento ou efeitos secundarios da medicacao, visando
sempre a reintegrac¢ao social do jovem.

Resultados: O programa é operacionalizado através de contactos telefonicos
estruturados realizados por um "enfermeiro de referéncia“, que garante a continuidade
da informacgao com a equipa médica

O acompanhamento segue uma calendarizacdo decrescente: contactos semanais nos
primeiros 15 dias, quinzenais no més seguinte e mensais até completar o semestre
Durante as chamadas, avaliam-se as atividades de vida diaria (AVD's), como o sono,
higiene e alimentagao, além da socializagao e do regresso a escola

E dada especial atencdo & adesdo terapéutica e a forma como os pais vivenciam o
processo

Quando necessario, o plano inclui o treino de competéncias sociais para reforcar a
autonomia do adolescente.

Conclusédo: Em vigor desde novembro de 2012, o programa acompanhou um total de 72
doentes até 2025

Os resultados demonstram uma eficacia elevada na gestdao da salude mental: em 13
anos, ocorreram apenas trés reinternamentos, resultando numa taxa de
reinternamento de 4,16%

Estes dados confirmam que a monitorizagao de proximidade e a gestao rigorosa do
regime terapéutico sdo fundamentais para prevenir recaidas e promover a estabilidade
clinica dos adolescentes
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e Ambiente e Tecnologia na Neonatologia: um Desafio ou uma
Oportunidade — Prof® Monica Costa - Sem resumo

e Impacto da Era Digital nas Criancas e Jovens — Dr. Hugo
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Desafios Emergentes em Pediatria
Modecrador - Enf.* Ana Pinho

e Standards Europeus dos Cuidados ao RN - O Desafio a Sua
Implementacgao — Enf.? Elsa Silva/Enf.? Lidia Videira

e Acesso aos Cuidados de Saude de Criangas Trans — Enf.?
Rossana Santos

e Estratégias e Desafios na Vigilancia de Saude Infantil:
Atendimento a Utentes Sem Equipa de Saude - Enf.? Vanda
Ferreira - Sem resumo
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STANDARDS EUROPEUS DOS CUIDADOS AO RECEM-NASCIDO E O DESAFIO DA SUA
IMPLEMENTACAO EM PORTUGAL.

Autores: Lidia Videira' e Elsa Silva®

' Servico de Pediatria/Unidade de Neonatologia da Unidade Local de Saude da Cova da
Beira; Centro Académico Clinico das Beiras; Escola Superior de Saude Dr. Lopes Dias
do Instituto Politécnico de Castelo Branco.

> Unidade de Cuidados Intensivos Pediatricos e Neonatais da Unidade Local de Saude
do Algarve

O projeto dos "Standards Europeus dos Cuidados ao Recém-nascido” € uma iniciativa
de escala continental coordenada pela Fundagao Global para o Cuidado dos Recém-
Nascidos (GFCNI) e pela EFCNI Esta organizacdo pan-europeia trabalha
incansavelmente para representar os interesses dos recém-nascidos, particularmente
aqueles que nascem prematuros, pequenos ou gravemente doentes e das suas familias.
O objetivo central desta iniciativa é garantir cuidados equitativos e de alto nivel em
toda a Europa, harmonizando as praticas médicas e de enfermagem para que a
qualidade da assisténcia nao varie consoante a geografia.

A base deste projeto reside na premissa de que cada bebé tem direito aos melhores
cuidados possiveis, independentemente de onde nasca. Para tal, os standards foram
desenvolvidos através de um processo colaborativo sem precedentes, envolvendo
cerca de 220 profissionais de saude de diversas areas e representantes de associag¢des
de pais de mais de 30 paises. Este envolvimento direto das familias em todas as etapas
de desenvolvimento garante que os standards nao sejam apenas cientificamente
rigorosos, mas também profundamente centrados nas necessidades humanas e
emocionais do bebé e dos seus cuidadores.

1. Estrutura e Desenvolvimento dos Standards

O projeto ESCNH é vasto e estruturado de forma a cobrir todas as dimensdes do
cuidado neonatal. Esta dividido em 11 tépicos chave, da saude do recém-nascido, que
se ramificam em 102 normas (standards) especificas.

O processo de desenvolvimento de cada Standard seguiu um rigoroso ciclo de vida:
desde a escolha dos tépicos por uma Comissao Diretiva, passando pela redacao de
esbocos por grupos de peritos, até a revisao por pares e votacao final (onde era
necessdria uma aprovagdo de 80%). Para a divulgacao, utilizou-se a estratégia
estratégica de "11 meses - 11 tdpicos" nas redes sociais, visando sensibilizar
profissionais, politicos e a industria.
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2. O Contexto em Portugal: Desafios e Parcerias

Em Portugal, o desafio da implementacdo é liderado por um grupo de trabalho
multidisciplinar que reune instituicoes de prestigio, como a APEPEN (Associacao
Portuguesa de Enfermagem Pediatrica e Neonatal), a Sociedade Portuguesa de
Neonatologia (SPN) e a Associagao de pais de bebés prematuros XXS. Além destas,
colaboram entidades como o ISPUP e o Sao Joao NIDCAP.

Um dos passos fundamentais identificados para o sucesso em Portugal é a tradugao
oficial e adaptagcao das normas para a lingua portuguesa e para a realidade do sistema
de saude nacional. Os desafios imediatos incluem a identificacdo de standards
prioritarios para cada Unidade neonatal e a realizacao de seminarios para apresentacao
de projetos de implementacao especificos.

3. Experiéncia da ULS Algarve (2015-2030)

A Unidade Local de Saude (ULS) do Algarve assumiu um papel pioneiro ao tornar-se um
centro piloto para a implementacao institucional destes standards. O cronograma do
projeto € ambicioso, estendendo-se de 2015 até 2030, e divide-se em fases criticas:
diagndstico da situagcdo, adaptagao aos standards, implementagdo e avaliagao
continua.

A organizagcao no Algarve envolveu a criacao de 11 Grupos de Trabalho (GT), cada um
coordenado por peritos e focado num dos tépicos dos ESCNH. Estes grupos rednem
medicos, enfermeiros, fisioterapeutas, psicélogos e os pais. A metodologia de trabalho
para cada topico baseia-se em trés perguntas fundamentais: O que ha? O que falta?
Como adaptar?

4. Analise de Topicos Especificos

A. Nascimento e Transporte: Este grupo identificou a existéncia de equipas
especializadas e cuidados de nivel UCIN durante o transporte como pontos fortes.
Contudo, detetaram-se vulnerabilidades significativas, como a impossibilidade
frequente de os pais acompanharem o recém-nascido no transporte e a falta de
formacao especializada para todos os elementos da equipa envolvidos. As sugestdes de
melhoria incluem a revisao de protocolos e a avaliagao rigorosa de incidentes criticos.
B. Cuidados Centrados na Familia (CCRNF): Nesta area, o foco recai sobre a eliminacao
de restricOoes de acesso aos pais (acesso 24h) e o apoio a saude mental dos mesmos.
No Algarve, o projeto "Separacao Zero" e a parceria com a associagcao "Nascer
Prematuro” sao exemplos de atividades praticas para fortalecer os lagos entre pais e
bebés. A implementacao de indicadores como a monitorizagdo do ambiente acustico
(para reduzir o stress do bebé) e planos de gestdo de caso para a alta sao
fundamentais.
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C. Formacao e Educacao: A ULS Algarve investiu fortemente na formagao em servico,
com programas como o FINE (1 e 2) e o NIDCAP, assegurando que os profissionais
estejam capacitados para aplicar os cuidados de prote¢cao do neuro-desenvolvimento
durante o internamento e transporte.

Concluséo

A implementacdo dos Standards Europeus de Cuidados ao Recém-nascido em
Portugal representa uma mudang¢a de paradigma na neonatologia nacional. A
existéncia de normas de referéncia permite que o sistema de saude portugués realize
um benchmarking europeu, identificando metas claras para a melhoria continua da
assisténcia.

O observado na ULS Algarve demonstra que a colaboragao multidisciplinar que une o
conhecimento clinico, a evidéncia cientifica e a experiéncia vivida pelos pais € o motor
principal para a equalizagao de cuidados. Embora existam desafios logisticos e de
formacao, a jornada iniciada em Portugal promete um futuro onde cada recém-nascido
tenha acesso a cuidados de exceléncia, seguros e profundamente humanos,
garantindo que o seu inicio de vida, por mais desafiante que seja, seja suportado pelos
mais altos padrdes internacionais. O compromisso assumido é claro: unir esforgos para
um "Futuro Brilhante" para todas as criancgas e suas familias.
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ACESSO AOS CUIDADOS DE SAUDE DE CRIANGAS TRANS

Enf.? Rossana Santos
Unidade Local de Saude Almada Seixal

A apresentacao aborda os desafios enfrentados por criancas e adolescentes trans no
acesso a cuidados de saude. Apesar dos avangos nas legislagcbes e nas diretrizes
internacionais, ainda existem barreiras significativas, tanto estruturais quanto sociais,
que dificultam um cuidado centrado na crianca e familia e baseado nas suas
necessidades reais. A identificagdo precoce e o acolhimento das suas vivéncias séo
fundamentais para garantir um atendimento seguro, respeitoso e eficaz.

Sao apresentados conceitos-chave (identidade de género, atragao, sexo e expressao
de género) reforcando a importancia da compreensao dessas definicdes por parte dos
profissionais de saude. A promoc¢ao da equidade e da inclusdo no atendimento é
essencial nao so para cumprir a lei, mas também para prevenir complicagcdes de saude
mental e fisica decorrentes da disforia de género e da discriminagao

O enquadramento legal em Portugal mostra um caminho de progresso nos direitos
LGBTQIA+, incluindo a autodeterminacao da identidade de género. Contudo, ainda é
necessario investir em estratégias praticas, como formacao especializada para
profissionais de saude, criagdo de ambientes inclusivos e uso adequado da linguagem
e dos pronomes. Projetos como o de melhoria continua no servigo de pediatria do HGO
sao exemplos positivos nesse sentido.

A apresentacao conclui reforgcando o papel central da enfermagem e das equipas de
saude na defesa dos direitos das criancas trans. O apoio as familias, a atuacao
interdisciplinar e a adogcao de praticas baseadas na evidéncia cientifica sao
fundamentais para oferecer um cuidado humanizado e transformador.

Promover o acesso a saude para criangas trans € um dever ético, legal e humano.
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Comunicagoes Livres

Comunicagao 1

Comunicagao 2

Comunicagao 3

Comunicagao 4

Comunicagao 5

IMPACTO DA GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA: INTERVENCAO DOS
ENFERMEIROS ESPECIALISTAS EM SAUDE MATERNA E SAUDE
INFANTIL

NECESSIDADES DOS PAIS DE CRIANCAS COM DOENCA CRONICA
COMPLEXA

FOMOS PARA CASA E AGORA?

SINDROME DO PESCOCO DE TEXTO: O IMPACTO EM CRIANCAS
ATE AOS 10 ANOS

PROGRAMA DE PREVENCAO E GESTAO DE INCIDENTES DE
SEGURANCA: RESULTADOS NA MELHORIA DA QUALIDADE EM
NEONATOLOGIA
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Comunicacgao 1

IMPACTO DA GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA: INTERVENCAO DOS ENFERMEIROS
ESPECIALISTAS EM SAUDE MATERNA E SAUDE INFANTIL

Cristina Pedro (1); Paula Veloso (2); Olivia Barbosa (3); Nidia Ildefonso (4)

1-Enfermeira Especialista em Saude Infantil e Pediatrica, ULSAC, (Consulta Externa-
Pediatria);

2-Enfermeira Especialista em Saude Materna e Obstétrica, ULSAC, (Servico de
Obstetricia);

3-Enfermeira Especialista em Saude Infantil e Pediatrica, ULSAC, (Unidade de
Cuidados Intensivos Neonatais);

4-EnfermeiraEspecialista em Saude Materna e Obstétrica e Obstétrica, ULSAC,
(Servico de Obstetricia)

Introducao: A gravidez na adolescéncia € um fendbmeno com impactos significativos
para a saude da jovem e do recém-nascido. Continua a ser uma problematica, que
acarreta consequéncias negativas a nivel bioldgico, psicoldgico, social, educativo e
economico, principalmente associadas a adolescente gravida, mas também ao pai da
criancga, familia de origem de ambos e a sociedade. A regidao do Alentejo apresenta
desafios especfficos devido a factores, como dispersao geografica e limitagao de
acesso a servigos de saude. Entre 2020 e 2024, nesta regidao ocorreram, 70 partos em
adolescentes com idades inferiores ou iguais a 17 anos.

Objetivos: Analisar os cuidados de enfermagem que contribuem para minimizar os
impactos da gravidez na adolescéncia na regiao do Alentejo; Partilhar a realidade da
gravidez na adolescéncia, na regiao do Alentejo.

Métodos: Revisao sistematica, conduzida de acordo com as diretrizes do Joanna Briggs
Institute (JBI), através de pesquisas realizadas, na plataforma de pesquisa B-ON,
PubMed, SciELO, CINAHL, EBSCO, com abordagem nas intervencdes de enfermagem
em contexto de gravidez na adolescéncia, com recurso as palavras-chave “Gravidez
Adolescéncia”; “cuidados enfermagem especializados”; “saude materno infantil”, em
portugués e inglés. Foi delimitada a pesquisa de area de tematica entre os anos de
2020-2025. Os critérios de exclusao compreenderam estudos que nao abordavam
intervencdes de enfermagem ou em contextos distintos da realidade portuguesa.
Resultados e Discussao: Intervengdes como educagao em saude, acompanhamento
pré-natal especializado, suporte psicolégico e programas de planeamento familiar
foram destacados como essenciais. Constatamos que a atuagcao dos enfermeiros na
comunidade em contexto escolar, contribuem significativamente para a prevencgao da
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gravidez precoce e promogao da saude materna e neonatal. Especificamente na regido
do Alentejo, destaca — se a necessidade de implementacao de politicas de saude mais
inclusivas adaptadas as necessidades regionais, que garantam a acessibilidade a
cuidados de enfermagem diferenciados.

Conclusdes: Os enfermeiros nas areas da saude materna e infantil, tém um papel
preponderante na prevengao da gravidez na adolescéncia. Perante uma gravidez na
adolescéncia, as intervencdes de enfermagem sao fundamentais para minimizar os
impactos que podem advir da mesma. A implementag¢ao de programas educativos, o
suporte psicossocial e a assisténcia pré-natal especializada sao estratégias eficazes
que devem ser implementadas e ampliadas. A parceria de enfermeiros das areas da
saude materna e infantil, na prestacao de cuidados especializados mostrase essencial
na minimizagao dos impactos da gravidez na adolescéncia, na regiao Alentejo.
Palavras-chave: Gravidez; Adolescéncia; Cuidados de enfermagem especializados

Referencias Bibliograficas:

Dias, A., & Pereira, I. (2023). Prevencao da gravidez na adolescéncia: educagao sexual
em contexto escolar. Nursing, 259, 12-18.

Ferreira, H., Sousa, P., & Almeida, C. (2021). Consultas de enfermagem em saude
reprodutiva: impacto na adesdao ao uso de contraceptivos por adolescentes.
Enfermagem Global, 20 (2), 45-58.

Martins, A. C., Branco, A. L., Santos, A., Mata, M. A., & Pinto, F. F. (2018). Transicoes
familiares face a gravidez na adolescéncia: o papel do enfermeiro de familia. In 1°
Congresso Internacional de Enfermagem de Saude Familiar, Arcos de Valdevez,
Portugal.

Martins, D., Bica, J., & Lemos e Sousa, O. (2023). Intervengdes de enfermagem na
prevencao da gravidez de adolescentes entre os 15 e 17 anos. RevSALUS, 5 (Sup), 89.
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Comunicacgao 2 - Prémio Melhor Comunicagao
NECESSIDADES DOS PAIS DE CRIANCAS COM DOENGA CRONICA COMPLEXA

Sandrina Martins (1); Ana Maria Jorge (2)
(1) Unidade Local de Saude da Guarda
(2) Escola Superior de Saude do Instituto Politécnico da Guarda

Introducdo: As doencgas créonicas complexas pediatricas tém uma prevaléncia
significativa, com internamentos prolongados e constituem uma importante causa de
morte. O aparecimento de uma doencga crdonica complexa na crianca é fonte de
inseguranga, medo e ansiedade para os pais, com necessidades a varios niveis, sendo
uma situagao que afeta o sistema familiar. Todo o ser humano tem necessidades
fundamentais, fisicas, psicologicas, sociais e espirituais e empenha-se para as
satisfazer. Estas necessidades diferem de situagao para situacao, nao so pela doenca
primaria, mas sobretudo por questdes individuais especificas. Embora haja uma maior
provisao de cuidados paliativos pediatricos, ha ainda pouca evidéncia relativamente as
necessidades destas criangcas e pais. Torna-se fundamental identificar estas
necessidades, o que permite elaborar um plano de cuidados individualizado, ancorado
na teoria do conforto de Kolcaba, que promova o conforto da crianca e pais e,
consequentemente, a melhoria da sua qualidade de vida.

Objetivo: Compreender as necessidades dos pais de criangas com doencga cronica
complexa em relagcao a si, a crianca e a familia.

Metodologia: Estudo qualitativo fenomenoldgico, sendo a amostra constituida por doze
pais de criangas com doencga cronica complexa. A recolha de dados realizou-se através
de entrevistas semiestruturadas e a analise dos dados foi efetuada com recurso a
técnica de analise de conteudo.

Resultados: Dos resultados obtidos foi possivel conhecer as necessidades dos pais de
criangcas com doencga cronica complexa, em relacao a si proprios, aos filhos e a familia.
Foram identificadas cinco categorias de necessidades: as necessidades fisicas, as
necessidades sociais, as necessidades psicoldgicas, as preocupagcdes em relagao ao
futuro e o apoio dos profissionais de saude. As necessidades mais valorizadas foram as
necessidades fisicas em relagao ao filho.

Conclusao: Compete ao enfermeiro acompanhar e apoiar as criangas com doenca
cronica, os pais e a familia, reconhecendo-os enquanto parceiros e membros ativos no
processo do cuidar, proporcionando uma resposta adequada, com vista a satisfagcao
das suas necessidades e privilegiando um modelo de cuidados coordenados, centrado
na crianca e familia.

Palavras Chave; Cuidados Paliativos Pediatricos, Necessidades, Criancga, Pais, Familia.
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Referéncias Bibliograficas:
Lacerda, A. F., et al. (2019). Utilizacao do internamento hospitalar por criangas com
doencga cronica complexa (2011-2015). Acta Medica Portuguesa, 32 (7-8), 488-498.
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Comunicagao 3

FOMOS PARA CASA E AGORA?

Patricia Soeirinho (1); Liliana Abreu (2); Carla Coimbra (3) ; Graca Roldao (4)

(1) Servigco de Imuno-Hemoterapia, Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte EPE e
Mestranda do 2.° Curso de Mestrado em Enfermagem de Saude Infantil e Pediatrica da
ESEL;

(2) Enfermeira ESIP, Orientadora no contexto de estagio de Neonatologia da ULSSM;
(8) Enfermeira ESIP e coordenadora da UCIN;

(4) Enfermeira ESIP e gestora da UCIN.

Introducédo: O regresso a casa € um processo dinamico, continuo e individualizado a
cada RN/familia. O enfermeiro direciona a sua intervengao na transicao segura para o
domicilio de acordo com o programa de Capacitagcao Parental em vigor na UCIN,
colocado em pratica desde o acolhimento até ao dia da alta de forma informativa,
demonstrativa e participativa respeitando o RN e os pais. Na alta fica agendada uma
consulta de follow-up aos pais, idealmente para as 48h pds-alta.

Objetivos:

1- Uniformizar os cuidados de enfermagem na equipa.

2- Validar os cuidados prestados pela familia ao RN pds-alta.

3- Detetar dificuldades na transicao segura do RN para o domicilio

Material e Métodos: Analise dos contactos pds-alta referentes aos anos de 2023 e
2024, avaliando-se as intervengdes de enfermagem realizadas aos pais nos cuidados
ao RN. Utilizou-se o método quantitativo, com base nos dados de 175 contactos.
Resultados: Em 2023 foram realizados 71 contactos em 98 altas para o domicilio (72%).
Em 2024, 87 contactos em 93 altas (93.5%). Em ambos foi tranquilo o regresso a casa
(89.6% em 2023 e 84,7% em 2024) e os pais referem nao ter sentido dificuldades nos
cuidados ao RN (80%).

Concluséao: Da analise salienta-se o cumprimento da realizagcédo do telefonema pods-alta
em 72% (2023) e 93.5% (2024). Realga-se a importancia da intervencao do enfermeiro
durante o internamento até ao momento da alta na capacitacdo parental para o
domicilio. As intervengdes do enfermeiro deverao ser uniformizadas, promovendo o
empoderamento e a autonomia na prestagao de cuidados ao seu RN.

Perante os resultados, verifica-se a importancia do cumprimento do Programa de
Capacitacao Parental a partir de 2024, pela melhoria de resultados face a 2023.
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SINDROME DO PESCOCO DE TEXTO: O IMPACTO EM CRIANCAS ATE AOS 10 ANOS

Autores: Lima, Conceigao (1); Santos, Verdnica (2)

(1) Servigo de Pediatria/Neonatologia, ULSGE, Enfermeira ESIP;

(2)Centro de Pediatria, Atendimento Urgente e Especialidades Médicas, Hospital da
Luz Arrabida, Enfermeira Responsavel

Introducao: A Sindrome do Pescoco de Texto é uma disfuncao musculoesquelética
associada ao uso excessivo de dispositivos modveis com posturas inadequadas,
especialmente a flexao cervical anterior, podendo resultar em sobrecarga muscular,
alteragdes posturais e cervicalgia. Amplamente estudado em adolescentes e adultos,
héd escassez de pesquisas sobre o seu impacto em criangas, uma fase critica do
desenvolvimento postural.

Objetivo: Este estudo tem como objetivo analisar os efeitos posturais do seu uso em
criancas até aos 10 anos, identificando potenciais repercussdes no desenvolvimento
musculoesquelético. A infancia € um periodo de maturagcao biomecanica e, a adogao
de posturas inadequadas contribui para altera¢gdes estruturais significativas.
Metodologia: Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo e transversal, baseado na
aplicacao de um questionario online (Google Forms). A recolha de dados decorreu de 1
a 12 de Margo de 2025. O método de amostragem foi aleatdério nao probabilistico,
obtendo-se 125 respostas de participantes até aos 17 anos. Foi estruturado em trés
secc¢oes: variaveis sociodemograficas; habitos de uso de dispositivos moveis; e sinais e
sintomas relacionados a postura.

Os dados foram analisados garantindo o cumprimento dos principios éticos.
Resultados: Os dados revelaram maior representatividade da faixa etaria 11-17 anos
(70%). A escolha de incidir nos 0-10 anos (30%), justifica-se pela maior vulnerabilidade
postural nesta fase, pela necessidade de estudos especificos e pela importancia da
intervencao precoce para prevenir impactos posturais. O dispositivo movel mais
utilizado foi o telemével (47%). 35% relatou um uso didrio de 3 a 4 horas, com destaque
para o uso de redes sociais (23%) como a principal atividade. A cervicalgia foi o
sintoma mais referido (16%). 56% notaram melhoria dos sintomas ao interromperem a
utilizagao. Embora 65% dos participantes néao tenha conhecimento desta sindrome 31%
afirmam saber algo sobre o tema. Quanto a postura, 42% utilizam o dispositivo ao nivel
do peito e, 24% fazem-no sentados no sofa.

Conclusao: Os dados apresentados ressaltam a importancia de estratégias preventivas
no ambito da saude infantil, justificando a integragao da consulta de enfermagem nas
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consultas pediatricas para avaliagao postural, permitindo identificacdo precoce de
problemas relacionados ao uso prolongado de dispositivos moéveis. Com foco na
orientagao postural correta, podera auxiliar na prevencao de disfungdes
musculoesqueléticas e na promoc¢ao de habitos saudaveis.

Palavras-chave: Sindrome do pescoc¢o de texto; dispositivos moveis; saude postural;
saude infantil; prevencao; enfermagem

Referéncias Bibliograficas:

1. Chon, Y. J., & Choi, S. H. (2018). The relationship between smartphone use and
musculoskeletal pain in children and adolescents. Journal of Physical Therapy Science,
30(10), 1337-1342. https://doi.org/10.1589/jpts.30.1337

2. Bjerndal, K., & Heggelund, E. (2021). The impact of excessive screen time on the
musculoskeletal health of children. https://doi.org/10.3390/children10010012
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3. Robinson, L., & Lang, C. (2020). Technology use and musculoskeletal health:
Exploring the relationship in children and young adults. Pediatric Physical Therapy,
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4. Pine, K., & Knapp, C. M. (2019). The effect of screen time on the postural
development of children: A systematic review. International Journal of Pediatric
Rehabilitation, 8(2), 45-53. https://doi.org/10.1080/17518423.2019.1629345
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Comunicagao 5

PROGRAMA DE PREVENCAO E GESTAO DE INCIDENTES DE SEGURANCA:
RESULTADOS NA MELHORIA DA QUALIDADE EM NEONATOLOGIA

Autores: Joana Carvalho; Beatriz Pereira; Inés Quental; Joana Gomes; Maria Fernandez;
Sofia Aguilar

Unidade de Neonatologia, Departamento de Pediatria, Hospital de Santa Maria,
Unidade Local de Saude de Santa Maria

Introducdo: A complexidade e a exigéncia dos cuidados em neonatologia tém
aumentado nos ultimos anos, priorizando-se a prevencao e gestao de incidentes de
seguranca. Na nossa unidade, o aumento de ocorréncia e notificagcdao de incidentes
relacionados com terapéutica motivou a elaboragdo de um programa de melhoria
continua da qualidade e segurancga dos cuidados.

Objetibos: Uniformizar praticas e promover a seguranca na administracdao segura de
terapéutica e hemoderivados aos recém-nascidos internados em neonatologia.
Metodologia: O projeto teve por base o ciclo de aprendizagem e melhoria continua
PDSA. Foi identificada uma problematica na pratica, com base na analise dos
incidentes ocorridos e relatados na unidade, estabelecidos objetivos e planeadas
intervencdes para minimizar os erros relacionados com a terapéutica. A destacar a
elaboracao de normas orientadoras, analise dos eventos adversos e implementada a
dupla verificagao obrigatdéria em medicamentos de alerta maximo. Posteriormente,
foram implementadas essas intervencgdes e avaliadas com recurso a auditorias. Foram
analisados os resultados obtidos e delineadas novas intervengcdes para melhoria dos
resultados e para dar resposta as novas necessidades identificadas.

Resultados: De abril a Dezembro de 2024 foram auditados 122 processos de
administracao de medicamentos de alerta maximo. Destes 60% apresentavam dupla
verificagdao na preparagao e 33% dupla verificagdo na transcricdo. Até Fevereiro de
2025 foram auditados 25 processos de administracdo de medicamentos de alerta
maximo. Destes 88% dos farmacos apresentavam dupla verificagcao na preparagao e
84% apresentavam dupla verificacdo na transcricdo. Verifica-se uma melhoria
significativa comparativamente ao mesmo periodo do ano transato. DISCUSSAOQO: A
analise de eventos adversos notificados e a implementacao de intervengdes que visam
minimizar o erro terapéutico contribuiram para os resultados obtidos ao longo de 2024
e 2025. Os resultados obtidos em 2025 demonstram o empenho e compromisso da
equipa na melhoria da seguranca na administracdao de terapéutica, tendo sido
elaborado um plano de atividades para 2025 com novas intervencoes.
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Conclusao: Consciencializar os profissionais para a seguranca do doente, através da
formacao e envolvimento na mudanca, foi fundamental para o sucesso do programa. A
notificacdo de eventos adversos surge como ferramenta fundamental para a
identificacao, analise e reflexdao sobre as praticas, tendo sido utilizada na construcgao
de estratégias preventivas.

Palavras Chave: Seguranca; Neonatologia; Gestado de Risco

Referéncias Bibliograficas:
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Portugal. Direcao-Geral da Saude. Mecanismos e procedimentos de identificagcao
inequivoca dos doentes em instituicdes de saude. No018/2011 (23 maio 2011).
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Posteres
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Poster 3

Poster 4

Poster 5

Poster 6

Poster 7

Poster 8

Poster 9

Poster 10

SATISFACAO PARENTAL: ANALISE DOS RESULTADOS DA ESCALA DE
APOIO DOS ENFERMEIROS AOS PAIS

ESTIMULACAO DO ALEITAMENTO MATERNO ATE AOS 4 MESES - UM
PROJETO DE INTERVENCAO NUMA UCC

ENTRE PLANTAS E SORRISOS: A IMPORTANCIA DOS ESPACOS
VERDES NO INTERNAMENTO

CAPACITACAO DOS PAIS PARA A PROMOGCAO DA HIGIENE DO SONO NA
CRIANCA EM IDADE PRE-ESCOLAR: PROPOSTA DE INTERVENCAO

IMPACTO DA HOSPITALIZACAO DOMICILIARIA PEDIATRICA NA
QUALIDADE DE VIDA DAS CRIANCAS E CUIDADORES

OXIGENOTERAPIA DE ALTO FLUXO POR CANULAS NASAIS EM
PEDIATRIA: REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA

A CONSULTA TELEFONICA DE ENFERMAGEM ENQUANTO ESTRATEGIA
DE SEGUIMENTO DO RECEM-NASCIDO APOS A ALTA

A ESPERANCA PARENTAL EM NEONATOLOGIA: INTERVENCOES
PROMOTORAS DE UM CUIDADO HUMANIZADO

CAPACITACAO DA FAMILIA NA GESTAO DA ASMA EM ADOLESCENTES -
UM ESTUDO DE CASO

USO CATETERES ARTERIAIS EM RECEM-NASCIDOS EM UCIN - PAPEL
DO ENFERMEIRO
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Poster 11

Poster 12

Poster 13

Poster 14

Poster 15

Poster 16

Poster 17

Poster 18

Poster 19

Poster 20

EFEITO DA PRESENCA DOS PAIS DURANTE A REALIZACAO DE
PROCEDIMENTOS DOLOROSOS NAS CRIANCAS HOSPITALIZADAS:
UMA REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA

NEGLIGENCIA INFANTIL - INTERVENGAO DO ENFERMEIRO
ESPECIALISTA EM SAUDE INFANTIL E PEDIATRICA

REALIDADE DA CONSULTA DE ENFERMAGEM A
CRIANCA/JOVEM/FAMILIA COM DIABETES MELLITUS TIPO |

“APRENDER A SALVAR” - UM PROJETO DE INTERVENCAO EM MEIO
HOSPITALAR

ENCEFALOPATOA  EPILETICA REFRATARIA  NEONATAL: UMA
ABORDAGEM DE CUIDADO INTEGRADO

O RECEM-NASCIDO COM NECESSIDADES ESPECIAIS DE SAUDE E SUA
FAMILIA APOS A ALTA HOSPITALAR

OS DIREITOS DA CRIANCA E A INTERNET

ADAPTACAO TRANSCULTURAL DO CONTEUDO TEXTUAL E IMAGETICO
DO “ALBUM SERIADO” VIA LACTEA

INFLUENCIA DOS SISTEMAS TECNOLOGICOS NA PREVENCAO DO
ERRO TERAPEUTICO EM PEDIATRIA

MIMOS NA COMUNIDADE
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Poster 21

Poster 22

Poster 23

Poster 24

Poster 25

Poster 26

Poster 27

CASAMENTO INFANTIL: UMA REALIDADE MULTICULTURAL?

A UTILIZACAO DAS TECNOLOGIAS NO DESENVOLVIMENTO DA
CRIANCA EM IDADE PRE-ESCOLAR: PERSPETIVA DOS PAIS

O BRINCAR EURISTICO NA LUDOTECA HOSPITALAR, COMO
INSTRUMENTO TERAPEUTICO E DE HUMANIZACAO

EXPOSICAO OCUPACIONAL A AGROTOXICOS NA GESTACAO E
DEFEITOS DO TUBO NEURAL: REVISAO SISTEMATICA

CAPACITACAO DE PAIS DE CRIANCAS COM PERTURBACAO DO
ESPETRO DO AUTISMO NA FASE DE DIAGNOSTICO

MIOSITE VIRICA: UM CASO CLINICO

INCIDENCIA DA PREMATURIDADE E PERFIL DO RECEM-NASCIDO
INTERNADO NUMA UNIDADE DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATAIS
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Poster 1

SATISFACAO PARENTAL: ANALISE DOS RESULTADOS DA ESCALA DE APOIO DOS
ENFERMEIROS AOS PAIS

Autores: Catarina Silva; Marta Ferreira; Telma Maravilha
Afiliagdes: Servico de Neonatologia e Unidade de Cuidados Intensivos e Especiais
Pediatricos, ULSASI - Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca

Introducao: A satisfacdo dos pais € um dos principais indicadores de qualidade dos
cuidadosvde enfermagem em pediatria, permitindo nao sé compreender as suas
necessidades, como também identificar oportunidades de melhoria. A Escala de Apoio
dos Enfermeiros aos Pais (EAEP) é um instrumento fundamental para a avaliacao dos
cuidados de enfermagem, sendo um indicador de qualidade do Servico de
Neonatologia (SN) e Unidade de Cuidados Intensivos e Especiais Pediatricos (UCIEP).
Objetivo: Analisar os resultados da aplicagao da EAEP no SN e UCIEP no ano de 2024.
Metodologia: A EAEP permite avaliar a percegado dos pais acerca do apoio recebido
durante a internamento do filho. E constituida por 21 questdes com 5 niveis de
resposta em diferentes dominios. Quanto maior a pontuacao maior a qualidade de
apoio percecionado pelos pais.

Resultados: Em 2024 foram analisadas 135 escalas, 108 no SN e 27 na UCIEP. Foi
apurada uma média global de 4,67 (472 SN e 4,46 UCIEP), sendo o dominio
instrumental o mais valorizado e o informativo o menos valorizado em ambos os
servigos. Relativamente aos restantes dominios, no SN o segundo mais valorizado foi o
cognitivo, enquanto na UCIEP foi o emocional.

Discussao: A satisfagcdao parental apresenta niveis elevados, verificando-se
ligeiramente maior no SN. Os dominios mais € menos valorizados sao iguais em ambos
os servicgos, refletindo a congruéncia da equipa de enfermagem no apoio realizado. O
dominio mais valorizado foi o instrumental, evidenciando a importancia atribuida pelos
pais ao apoio dos enfermeiros na realizagdo de atividades concretas ou resolugao de
problemas, proporcionando maior seguranga. O dominio informativo foi o menos
valorizado, sugerindo a necessidade do desenvolvimento de estratégias de melhoria
da comunicacéo e transmissao de informac¢ao. O numero de escalas entregues no SN é
superior ao da UCIEP, o que se podera dever a duragdao dos internamentos e
previsibilidade de alta, que sao superiores. Para colmatar estas falhas serao
desenvolvidas estratégias como a formagao em servigo e informatizacao das escalas.
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Conclusao: O nivel de satisfacao dos pais espelha o trabalho desenvolvido pela equipa
de enfermagem e € um indicador da qualidade dos cuidados. No entanto, ainda
existem pontos de melhoria que devem ser analisados, nomeadamente ao nivel da
comunicagao e transmissao de informacao.

Palavras-chave: Satisfagao parental, Enfermagem, Cuidados Intensivos Pediatricos,
Neonatologia
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Poster 2

ESTIMULAGCAO DO ALEITAMENTO MATERNO ATE AOS 4 MESES - UM PROJETO DE
INTERVENCAO NUMA UCC

Autores: Madalena Sousa (2) Ana Martins (1) ; Dalila Rodrigues (2) ; Maria Costa (2);
Paula Vilela (2) ., José Rua (2) ; Vitor Santos (3) ; Verdnica Esteves (2)

(1) UCC Murga / ULSTMAD;

(2) UCC Alij¢ / ULSTMAD;

(3) USF Murga / ULSTMAD

Introdugao:” Mesmo com o0 avango nos programas de incentivo a amamentacgao, ainda
sao necessarias politicas mais atuantes e melhores estratégias de apoio ao AM,
necessitando de um acompanhamento desde o pré-natal ao puerpério, tendo o
profissional de saude um papel fundamental para o fortalecimento desta pratica,
principalmente atuando na desconstrucdo de determinados conceitos culturais que
tentam justificar o abandono da amamentag¢cao, como considerar que o leite secou ou
é fraco”. DGS 2013.

Objetivos: conhecer a prevaléncia do aleitamento materno Exclusivo até aos 4 meses,
nos filhos das puérperas que frequentam as aulas de preparacao para o parto.
Metodologia: Estudo Exploratdrio, transversal, de abordagem quantitativa.

Resultados: Em 2023, participaram no estudo 46 puérperas, com idades entre os 19 e
os 42 anos, registando-se uma média de 31,37 anos. Apenas 30 (65,21) frequentaram
aulas de preparacao para o parto. No respeita @ amamentacao 20 bebés (66,66%)
foram amamentados exclusivamente com leite materno até aos 4 meses.

No ano de 2024 participaram no estudo 49 puérperas (um parto gemelar).
Apresentavam idades entre os 21 e 40 anos, uma média de idades de 31,7 anos. No
total 31(63,26%) puérperas frequentaram as aulas de preparacao para o parto. Destas,
apenas 15 bebés (48,38%) foram amamentados com leite Materno exclusivo até aos 4
meses.

Discussao: Os dados do estudo comprovam que houve um decréscimo de 18,28% de
bebes alimentados com leite materno exclusivo até aos 4 meses. Segundo varios
autores o abandono do aleitamento materno relaciona-se com a inseguranga das
maes para amamentar e a incapacidade de colmatar eficazmente as necessidades
nutricionais do bebé, fatores emocionais, questdes culturais e problemas mamarios.
Sera necessario melhorar as campanhas de promogao do aleitamento materno, a
formacao dos profissionais de saude e que os decisores politicos apoiem medidas de
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protecao ao aleitamento materno, como um investimento na Saude da Mulher e da
Crianga em Portugal.

Entre as limitagdes da pesquisa, destaca-se a escassez de estudos cientificos que
identifiquem os fatores que interferem na adesao ao aleitamento materno nos
primeiros 6 meses de vida, revelando a necessidade de intensificar acdes ja
implementadas e desenvolver acdes voltadas a promocgao, protecao e apoio ao AME,
além de novas investigagdes, seguidas do desenvolvimento de artigos cientificos
voltados a esta tematica.

PALAVRAS CHAVE: Aleitamento Materno; Preparacao para o parto; Condicionantes,
Enfermagem

Referencias bibliograficas:
http://www.aleitamento.com/amamentacao/conteudo.asp?cod=334
http://www.insa.min-saude.pt/a-evolucao-do-aleitamento-materno-em-portugal-nas-
ultimas-

duas-decadas-dados-dos-inqueritos-nacionais-de-saude/

Direcao Geral da Saude (DGS);2013. Programa Nacional de Saude Infantil e Juvenil.
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Poster 3

ENTRE PLANTAS E SORRISOS: A IMPORTANCIA DOS ESPACOS VERDES NO
INTERNAMENTO

Autores: Ana Flor; Ana Oliveira; Ana Valente
U.L.S. Guarda E.P.E.

Introducao: O contacto com a natureza € um promotor geral da saude, gragas aos
muitos beneficios que dai advém. A criagdo e integracao desses mesmos espagos
naturais, de uma forma dindmica e ludica nos cuidados, € uma estratégia e componente
vital para a melhoria do ambiente hospitalar pediatrico as novas realidades sociais.
Objetivo: sensibilizar para a utilizagdo de espagos verdes de modo a reduzir os efeitos
adversos do internamento promovendo a humanizagdo dos cuidados. Metodologia:
pesquisa bibliografica de artigos cientificos e sites. Resultados: O internamento pode
ser uma experiéncia desgastante para as criangcas e acompanhantes. As criangas, pelo
estilo de vida atual, passam a maior parte do tempo em ambientes fechados, replicando
estes habitos durante o internamento. A DGS, desde 2013 tomou medidas para valorizar
os espagos verdes nos hospitais, contribuindo como valiosa estratégia terapéutica,
tanto a nivel fisico, emocional e social. Discussao: O contacto ao ar livre permite que a
crianca e a familia usufruam dos beneficios do contacto com a natureza, reduzindo o
estresse da hospitalizagao. Os passeios e atividades ludicas nos jardins interiores e/ou
exterior, podem tornar o ambiente hospitalar mais acolhedor, serem uma alternativa
saudavel e diminuir o tempo de internamento. Conclusao: A utilizacao dos espacos
verdes promovido pelas instituicbes de saude assume uma importancia primordial na
promocao da saude e na forma como as criancas e familias percepcionam o
internamento hospitalar, principalmente se for prolongado, sendo por isso terapéuticos.
Palavras-chave: Jardim terapéutico, hospitalizagao, ecras.
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terapéutico no processo de recuperacao da saude de criangas hospitalizadas: um relato
de experiéncias. Revista CPAQV - Centro de Pesquisas Avancadas em Qualidade de
Vida, 15 (3).
https://revista.cpaqv.org/index.php/CPAQV/article/view /1359
3 -Magalhaes, G. (2020). Jardins Terapéuticos Para Doentes Mentais. Proposta de Um
Jardim Terapéutico Para O Hospital Magalhdes Lemos. Repositério Aberto Da
Universidade Do Porto. https://hdl.handle.net/10216/132840.
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CAPACITACAO DOS PAIS PARA A PROMOGAO DA HIGIENE DO SONO NA CRIANCA
EM IDADE PRE-ESCOLAR: PROPOSTA DE INTERVENCAO

Autores: ENCARNACAO, RUTE (1); Silva, Sofia (2); Goreti, Marques (3)

(1) Escola Superior de Saude Santa Maria (ESSSM), Hospital Lusiadas do Porto
[rute2304@hotmail.com]

(2) Escola Superior de Saude Santa Maria (ESSSM), [sofia.silva@santamariasaude.pt]
(3) PhD; Escola Superior de Saude Santa Maria (ESSSM), RISE-Health, Escola
Superior de Saude de Santa Maria, Trav. Antero de Quental 173/175 4049-024, Porto,
Portugal.goreti.marques@santamariasaude.pt

Introdugdo: O sono é uma necessidade humana basica com impacto no
desenvolvimento fisico e psicomotor da crianca, relacionando-se com melhores
resultados em saude e melhor qualidade de vida. O envolvimento e interagdo dos pais
na hora de dormir influencia o sono da crianca, pelo que os profissionais de saude,
nomeadamente os enfermeiros, devem possuir competéncias especificas que lhes
permitem planear intervengdes para capitar os pais para a promog¢ao da higiene do
sono na crianca em idade pré-escolar, promovendo um sono e repouso adequados.
Objetivo: Realizar uma proposta de intervengdo para a capacitagao dos pais nos
habitos de higiene do sono da crianca em idade pré-escolar

Metodologia: Para a elaboracao desta proposta de intervencao foi prevamente
realizada uma Scoping Review segundo as recomenda¢des metodoldgicas da JBI .
Resultados: A proposta de intervencdo desenvolvida, sugere a importancia da
formacao de pares para aumentar os conhecimentos dos profissionais de saude,
nomeadamente os enfermeiros, relativos ao sono e repouso da crianga, de forma a
implementarem mais programas de educagao relativos a esta tematica. Os
enfermeiros devem avaliar e identificar as necessidades de cada crianca, bem como
as do seu contexto familiar, para que possam planear interven¢des tais como:
programas de educagao escolar sobre o sono, programas de orientacao antecipatoria,
programas de educacgao para alteragcdes do sono e programas de educac¢ao parental
baseados na teoria da autoeficacia. As consultas de saude infantil e juvenil,
constituem uma excelente oportunidade para o enfermeiro identificar problemas
relacionados com o sono da crianga e implementar programas de educacao dirigidos
aos pais, disponibilizando material educativo e incentivando a leitura como rotina na
hora de dormir.
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Conclusdo: O sono ainda € uma area bastante desafiante para os pais, com muitas
duvidas e dificuldades sentidas ao longo do crescimento da crianga. Os enfermeiros
possuem competéncias especializadas para encontrar as melhores estratégias na
capacitagcao dos pais para a promog¢ao da higiene do sono, contribuindo assim para
um desenvolvimento saudavel da criangca em idade pré-escolar.

Palavras Chave: Sono; Criancga; Pré-escolar; Pais; Capacitacao; Higiene de sono
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Poster 5

IMPACTO DA HOSPITALIZAGAO DOMICILIARIA PEDIATRICA NA QUALIDADE DE
VIDA DAS CRIANCAS E CUIDADORES

Autores: TANIA BORGES (1), Carina Ribeiro (1), Juliana Mauricio (1), Inés Coelho (2).
Francisco Albernaz (3), Catarina Marinho (2), Isabel Bica (4), Luis Condeco (5)

(1) ULS da Regiao de Aveiro

(2) Unidade Local de Saude de Viseu Dao Lafbes

(3) Unidade de Cuidados Continuados Integrados - Associacao de Solidariedade
Social de Farminhao

(4) CINTESIS@RISE

(5) Universidade Catdlica Portuguesa, Faculdade de Ciéncias da Saude e
Enfermagem

Introdugado: A hospitalizagdo domiciliaria € uma alternativa ao internamento
convencional, realizada por uma equipa de saude em articulagao com o hospital.
Requer critérios clinicos, geograficos e sociais, além do consentimento e
envolvimento da familia. Este modelo tem ganho particular interesse, uma vez que
influencia a saude e a qualidade de vida das criancas e respetivos cuidadores.
Objetivo: Compreender o impacto da hospitalizagdo domiciliaria na qualidade de vida
das criangas e cuidadores.
Metodologia: Revisao integrativa da literatura, através da metodologia PICO, e que
pretende dar resposta a questao de investigagao: “Qual o impacto da hospitalizagao
domiciliaria na qualidade de vida das criancgas e cuidadores?”
Resultados: Dos estudos extraidos para revisao, verificou-se que o internamento no
domicilio reduz o stress e melhora a qualidade de vida das criangas, que permanecem
num ambiente familiar (mais confortavel e seguro), além de reduzir a sobrecarga nos
sistemas de saude. Contudo, desafios relacionados com o suporte técnico e
emocional para os cuidadores deve ser tido em conta, pois alguns referem existir uma
sobrecarga emocional e exaustao.
Discussao: A hospitalizagdao domiciliaria € uma alternativa eficaz que traz beneficios,
tais como a melhoria da qualidade de vida das criancas, a reducao de custos e a
minimizacdo dos riscos associados ao meio hospitalar. No entanto, a sua
implementacao requer profissionais capacitados e um apoio continuo aos cuidadores.
A articulacao entre os servigos hospitalares e domiciliarios proporciona cuidados de
saude seguros e eficazes. A participagao da familia contribui para um ambiente mais
acolhedor e humanizado, evidenciando um impacto positivo na prestacao dos
cuidados de saude e na qualidade de vida das criancgas.
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Concluséo: A hospitalizagdo domiciliaria € considerada uma inovagado em saude, uma
vez que visa garantir a responsabilidade da familia na assisténcia a criangca, sem
desresponsabilizar o Sistema Nacional de Saude. Assim, espera-se que os cuidadores
sejam o0s principais responsaveis pela crianca e que a equipa de saude atue como
suporte. O objetivo principal é fortalecimento dos cuidadores sendo que eles sao
incentivados a aprimorar as suas capacidades nos cuidados as criangas. Palavras-
chave: Adolescente; Criancga; Lactente; Pediatria; Servigcos hospitalares de assisténcia
domiciliar.
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OXIGENOTERAPIA DE ALTO FLUXO POR CANULAS NASAIS EM PEDIATRIA: REVISAO
INTEGRATIVA DA LITERATURA

Autores: Carina Ribeiro; Tania Borges
(Unidade Local de Saude da Regiao de Aveiro).

Introducao: A oxigenoterapia por canula nasal de alto fluxo (CNAF) € um método nao
invasivo eficaz no tratamento de criancas com insuficiéncia respiratéria, como
bronquiolite e asma. Melhora a oxigenagao, reduz a reinalagao de didxido de carbono
e alivia o desconforto respiratério. Diminui o tempo de internamento e a necessidade
de ventilagao invasiva, reduzindo complicagdes. Apesar de algumas complicacgoes,
como pneumotdrax, a sua crescente utilizagao na pediatria demonstra a sua eficacia,
sendo essencial a formagao continua dos profissionais de saude.

Objetivo: Analisar indicagdes, contraindicagdes, complicagdes, beneficios e desafios
da oxigenoterapia por CNAF.

Metodologia: Revisao integrativa com base na pesquisa na Pubmed com os
descritores “pediatrics”, “oxygen inhalation therapy” e “cannula”, nos anos 2020-
2025. Da pesquisa emergiram 8 artigos, dos quais 3 foram excluidos por nao
abordarem os objetivos do estudo, resultando na analise de 5 artigos: 2 estudos
retrospetivos, 1transversal, 1 longitudinal e 1 revisao.

Resultados: A oxigenoterapia por CNAF é indicada para criangas com bronquiolite,
asma ou pneumonia e dificuldade respiratéria moderada/grave, hipoxemia, auséncia
de melhoria com oxigenoterapia convencional. Contraindicada na instabilidade
hemodinamica grave e necessidade de ventilagdo invasiva. As principais
complicagdes incluem epistaxis, aerofagia e pneumotdrax. Os beneficios sdo maior
conforto, menor risco de lesdes nasais e diminuicao da necessidade de intubacao. Os
desafios incluem o ajuste constante da FiO2 e monitorizagao continua.

Discussdo: A oxigenoterapia por CNAF é eficaz em criangcas com insuficiéncia
respiratdria hipoxémica, oferecendo beneficios como a redugao da necessidade de
ventilagao mecéanica e intubacao. Além disso, proporciona maior conforto, diminui o
risco de lesdes nasais e melhora a qualidade de vida das criangas em situagdes
criticas. Conclusao: A oxigenoterapia por CNAF tem demonstrado ser uma estratégia
eficaz e segura no tratamento de criancas com insuficiéncia respiratoria hipoxémica,
reduzindo a necessidade de intubacédo e oferecendo maior conforto respiratério, com
menor risco de complicagdes. No entanto, a sua utilizagcdo exige monitorizagao
rigorosa e uma avaliagao criteriosa dos riscos e beneficios. Estudos adicionais séo
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recomendados para reforcar a evidéncia sobre a sua aplicabilidade e seguranca a
longo prazo.
Palavras-chave: Alto fluxo; Oxigenoterapia; Pediatria; Sinais de dificuldade
respiratoria.
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A CONSULTA TELEFONICA DE ENFERMAGEM ENQUANTO ESTRATEGIA DE
SEGUIMENTO DO RECEM-NASCIDO APOS A ALTA

Autores: Nadine Simdes (1), Conceigao Reisinho (2) e Fernanda Carvalho (2).
(1) Unidade Local de Saude de Matosinhos: Hospital Pedro Hispano;
(2) Escola Superior de Enfermagem do Porto.

Introducao: O recém-nascido de risco € um recém-nascido que apresenta maior
probabilidade de desenvolver complicacdes, seja devido a condi¢cdes pré-natais,
perinatais ou pods-natais. Estes requerem um acompanhamento continuo e
individualizado de forma a promover o seu crescimento e desenvolvimento e obter
ganhos em saude. Face a evolugao cientifica e tecnoldégica que se observou nos
ultimos anos, é possivel usar as tecnologias de informagao e comunicagédo como uma
estratégia complementar de seguimento dados os beneficios e os ganhos em saude
que estas possibilitam. Sdo consideradas como um meio de prestacao de cuidados de
baixo custo, flexivel e potencializador da gestdo dos recursos humanos e dos ganhos
em saude.

Objetivos: Efetuar uma revisdao bibliografica sobre a eficacia da consulta
telefénica/videochamada de enfermagem enquanto estratégia de seguimento do
recém-nascido de risco apds o regresso a casa da unidade de cuidados intensivos
neonatais.

Metodologia: Pesquisa na base de dados CINAHL Complete e MEDLINE Complete em
agosto de 2024, sem restricao do ano de pesquisa dada a especificidade do tema. A
pesquisa efetuada pretendia dar resposta a seguinte pergunta de investigacao "A
consulta telefonica de enfermagem € uma estratégia eficaz de seguimento do recém-
nascido de risco apds o regresso a casa?”. Foram selecionados os artigos escritos em
portugués, inglés e espanhol, cuja amostra populacional se referisse a RN com
internamento na UCIN e abrangessem a area da telessaude (consulta de enfermagem
teleféonica e videochamadas) e em acesso livre.

Resultados: Desta pesquisa obtiveram-se 463 artigos com ano de publicacdo entre
1991 e 2024. Apds a aplicagao dos critérios de selegao foram incluidos na revisao 7
artigos.

Discussao: Todos os estudos utilizaram a videochamada como estratégia de
prestagcdo de cuidados de telenfermagem. No estudo de Sarik et al. (2022), Willard et
al. (2018), Mahboobeh et al. (2023) e Lindberg et al. (2009) foi usada como estratégia
principal de prestagao de cuidados de enfermagem. Estas foram realizadas nas
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primeiras 24h a 48h apds o regresso a casa (Sarik et al., 2022; Mahboobeh et al.,
2023). No estudo de Willard et al. (2018) foi aplicada uma semana apds o regresso a
casa.

Conclusao: Em todos os estudos foi referido que através desta foi possivel efetuar a
capacitacao parental de acordo com as necessidades constatadas e com os cuidados
antecipatorios necessarios. Conclui-se que € uma estratégia eficaz e potencializadora
de ganhos em saude pois permite: diminuir o numero de idas ao servigo de urgéncia e
de consultas de enfermagem presenciais; capacitar e empoderar 0s pais; promover o
crescimento e o desenvolvimento e, € uma estratégia custoefetiva.

Palavras-Chave: Enfermagem neonatal, Recém-nascido, Domicilio e Telenfermagem.
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A ESPERANCA PARENTAL EM NEONATOLOGIA: INTERVENGOES PROMOTORAS DE
UM CUIDADO HUMANIZADO

Autores: Isa Catarino(1,2), Joana Marques(3), JOANA MENDES(1,4), Sofia Guarda(1,5)
(1) Mestranda na Escola Superior de Saude da Cruz Vermelha Portuguesa - Lisboa;

(2) Enfermeira na Unidade Local de Saude de Sao José: Hospital de Sao José;

(3) Docente na Escola Superior de Saude da Cruz Vermelha Portuguesa - Lisboa;

(4) Enfermeira na Unidade Local de Saude Loures Odivelas: Hospital Beatriz Angelo;
(5) Enfermeira na Unidade Local de Saude de Sao José: Hospital Dona Estefania
Introducao: Recém-nascidos (RN) admitidos em unidade de cuidados neonatais
(UCN) enfrentam situacdes de complexidade, representando um momento de crise
para os pais (Exequiel et al, 2021). A esperancga, enquanto conceito multidimensional,
€ essencial para a adaptacao dos pais a situagao vivenciada (Antunes et al, 2023). A
promog¢ao da esperancga parental deve basear-se nos cuidados centrados na familia,
alinhando-se com a teoria do cuidado humano de Jean Watson. No entanto, a
incerteza quanto ao prognéstico do RN pode dificultar essa abordagem por parte dos
enfermeiros, comprometendo a humanizac¢ao e a qualidade dos cuidados.

Objetivo: Descrever as intervencdes de enfermagem identificadas na literatura como
promotoras da esperanca parental em pais de RN internados em UCN.

Metodologia: Foi realizada uma revisado integrativa da literatura com a metodologia
PCC, formulandose a seguinte questao de investigagao: Quais sao as intervengdes de
enfermagem promotoras da esperanca parental em pais de RN internados em UCN? A
pesquisa foi realizada nas bases de dados PubMed, Medline Complete e CINAHL
Complete, com equacao de pesquisa: (Neonatal Intensive Care unit OR Newborn
intensive care unit OR Premature newborn OR Preterm infants OR Premature infant
OR Neonatal) AND (Hope OR Parental Hope OR Positive hope OR Promoting Hope OR
Emotional support) AND (Family OR Parents) AND (Nurs*). Apds a identificacao e
triagem, resultaram 18 artigos que foram analisados e categorizados em areas de
intervencgao.

Resultados: Seis areas de intervencao de enfermagem foram identificadas como
essenciais para promover a esperanca parental, nomeadamente: comunicacao eficaz,
envolvimento parental, suporte emocional, cuidado culturalmente sensivel,
acompanhamento continuo e apoio social.
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Discussao: O modelo de Esperanca de Dufault e Martocchio define a esperanca como
um fendmeno multidimensional, composto por seis dimensdes (Silveira et al, 2023). As
areas de intervencao identificadas refletem as dimensdes descritas pelo modelo,
permitindo uma abordagem holistica e eficaz a adaptagao parental a hospitalizagao.
Conclusao: O EEESIP, pelas suas competéncias, desempenha um papel essencial na
promogao da esperanga parental, adotando intervencdes que vao além da
componente técnica, integrando suporte emocional e psicoldgico. Estas intervengdes
sao fundamentais para auxiliar os pais a enfrentar desafios em situacdes de
vulnerabilidade, garantindo cuidados humanizados, de qualidade e centrados na
familia. Reforca-se assim, a importancia da capacitacao dos profissionais, para
assegurar um suporte mais eficaz e adequado as necessidades das familias.
Palavras-chave: Esperanca, Pais, Neonatologia, Cuidados de Enfermagem.
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Poster 9

CAPACITACAO DA FAMILIA NA GESTAO DA ASMA EM ADOLESCENTES - UM
ESTUDO DE CASO

Autores: Carvalho, G.; Lemos, M.; Soares, C.; Ferreira, S.; Ferreira, A.; Pereira, A.; Vieira,
E.; Rocha, J.; Marinho, J.; Ferreira, B.; Mendes, J.; Pinto, C.; Sousa, |.; Leca, M.; Peixoto,
C.; Barbosa, R.; Oliveira, A.; Romao, T.

Afiliagdes: ULS Tamega e Sousa - UCC Lousada

Introdugdo: A asma na infancia impacta significativamente o bem-estar
biopsicossocial da crianca e do adolescente, influenciando a sua qualidade de vida, o
desempenho escolar e a participagao em atividades fisicas e sociais. A gestao
adequada da doencga exige o dominio do regime terapéutico e o desenvolvimento de
estratégias eficazes para o controlo dos sintomas (Liu, Jiesisibieke & Tung, 2022). No
contexto da enfermagem pediatrica, a adogao de modelos tedricos, como o Cuidado
Centrado na Familia (Casey, 1988) e a Parceria de Cuidados, permite capacitar a
crianga e os seus cuidadores, promovendo autonomia € melhor adesao ao tratamento.
Relato do Caso: Apresenta-se o caso de um adolescente de 14 anos, do sexo
masculino, diagnosticado com asma na infancia e com crises frequentes
desencadeadas pelo esforgo fisico. Apesar do tratamento prescrito, a gestao
inadequada da doenca resultava em episddios recorrentes de dispneia e limitagao na
realizacdo de atividades diarias. No ambito de uma abordagem interdisciplinar, em
colaboragdo com a enfermagem de reabilitacdo, foi delineado um plano de
capacitacao familiar. Com base nos modelos supramencionados, o adolescente e a
familia foram instruidos quanto a correta utilizacdo dos dispositivos inalatérios, a
importancia da adesao terapéutica e a implementacdo de estratégias nao
farmacoldgicas, como técnicas de controlo respiratério e exercicios de reeducagao
respiratoria. para

Discussdo: A intervengdo centrou-se na educag¢ado continua, com consultas
presenciais e telefonicas esclarecimento de duvidas, visitas a escola para
sensibilizacao/capacitagcao dos professores e apoio na adaptagcao das atividades
fisicas. A inclusao da familia no processo educativo permitiu um acompanhamento
mais eficaz da evolugao do adolescente e a promog¢ao da sua autonomia na gestao da
doencga. Estudos recentes destacam que a capacitagao parental e a educacgao
estruturada melhoram a qualidade de vida dos adolescentes asmaticos (Global
Initiative for Asthma, 2023).
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Conclusédo: A abordagem centrada na familia e baseada na parceria de cuidados
revelouse eficaz na melhoria da gestao da asma, permitindo ao adolescente adquirir
competéncias para o autocontrolo da doenga. A capacitagcao proporcionada pela
equipa de enfermagem teve um impacto positivo na reducdo das crises e na
integragao escolar e social do jovem, reforcando a importancia de estratégias
educativas estruturadas e fundamentadas em modelos tedricos na pratica da
enfermagem pediatrica.

Palavras-chave: Asma; Cuidados centrados na familia; Capacitagao; Abordagem
interdisciplinar
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Poster 10

USO CATETERES ARTERIAIS EM RECEM-NASCIDOS EM UCIN - PAPEL DO
ENFERMEIRO

Autores: Liliana Costa; Patrick Goncalves
(ULS Coimbra)

Introducédo: O uso de cateteres arteriais em neonatologia € uma pratica comum em
unidades de cuidados intensivos neonatais (UCIN) para monitorizagdo hemodinamica
e colheita de amostras sanguineas. No entanto, ha uma necessidade de avaliar os
riscos e beneficios associados ao seu uso para garantir a seguranga e a eficacia no
cuidado neonatal.

Obijetivo: Esta scoping review tem como objetivo mapear as evidéncias cientificas
sobre o impacto do uso de cateteres arteriais em recém-nascidos internados na UCIN,
com foco nas indicagdes, beneficios, complicacdes e intervencdes preventivas.
Metodologia: Esta scoping review seguiu a metodologia do Joanna Briggs Institute
(JBI) e as diretrizes PRISMA-ScR, com base na estratégia PCC: Populacao (RN em
UCIN), Conceito (uso de CA) e Contexto (papel do enfermeiro), com o objetivo de
mapear evidéncias sobre o impacto do uso de cateteres arteriais (CA) em recém-
nascidos internados em Unidades de Cuidados Intensivos Neonatais (UCIN), com
énfase na atuacao do enfermeiro. A questao orientadora foi: “Qual o impacto do uso
de cateteres arteriais em recém-nascidos, nas UCIN?". Foram incluidos estudos dos
ultimos 10 anos (ensaios clinicos, observacionais e revisdes sistematicas). A busca foi
realizada nas bases PubMed, CINAHL, B-on, SciELO e RCAAP, com os descritores
“Cateter arterial”, "Neonatologia”, “"Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais”,
“beneficios”, “complicagcdes” e “seguranga do paciente”. Os dados foram organizados
em trés categorias tematicas: beneficios, complicagcdes e intervencoes de
Enfermagem.

Resultados: Os estudos identificaram os principais beneficios dos cateteres arteriais
na monitorizagdo hemodinamica continua e mais precisa de recém-nascidos criticos,
bem como as complicagdes mais comuns associadas ao seu uso, tais como.
tromboembolias, infecgdes, isquemias periféricas e perfuracao vascular. Além disso,
recomendam a selegao criteriosa dos RN, a adogao de técnica asséptica rigorosa
durante a insercao e manutencao do cateter e referem ser fundamental para a
prevencao de complicagdes vasculares, a vigilancia da perfusdao distal e a
implementacao de protocolos nas UCIN por enfermeiros com formagao especializada.
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Conclusao: Permitiu compreender o impacto da utilizagcao de cateteres arteriais em
recém-nascidos internados em UCIN, auxiliando na tomada de decisdo clinica
baseada em evidéncias dos enfermeiros; fornecer dados para o desenvolvimento de
protocolos e recomendac¢des que visam aumentar a seguran¢a neonatal, com énfase
nos cuidados de enfermagem e reduzir complicagdes associadas ao uso destes
dispositivos.

Palavras-chave: Cateter arterial; beneficios; Complica¢cdes; Neonatologia; Unidade de
terapia Intensiva Neonatal; Enfermeiro
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EFEITO DA PRESENCA DOS PAIS DURANTE A REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS
DOLOROSOS NAS CRIANCAS HOSPITALIZADAS: UMA REVISAO SISTEMATICA DA
LITERATURA

Autores: Ana Pinto (1); Carla Lopes (2); Margarida Silva (3); Paula Ribeiro (4)

(1) Enfermeira da ULS Cova da Beira, Especialista em Saude Infantil e Pediatrica.
Mestre em Empreendedorismo e Servigo Social. Pdés-graduada em Higiene e
Seguranc¢a no Trabalho.

(2) Enfermeira da ULS Cova da Beira, Especialista em Saude Infantil e Pediatrica. Pds-
Graduada em Gestao e Administracdao de Servicos de Saude. Doutoranda em
Biomedicina na Universidade da Beira Interior.

(3) Enfermeira da ULS Cova da Beira.

(4) Enfermeira da ULS Cova da Beira, Especialista em Saude Infantil e Pediatrica. Pds-
Graduada em Gestao e Administragcao de Servigos de Saude.

Introducao: As criangas sao muitas vezes sujeitas a procedimentos dolorosos em
ambiente hospitalar. Apesar de comprovados os beneficios destes procedimentos, os
efeitos que podem resultar, como a dor, a ansiedade e o medo, podem constituir uma
fonte de grande angustia para as criangas. Os pais constituem um papel positivo, pelo
que a sua presenca durante os procedimentos pode ser uma vantagem.

Objetivo: Este trabalho tem como objetivo reunir evidéncias sobre o efeito da
presenca dos pais durante a realizacao de procedimentos dolorosos nas criangas.
Metodologia: Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura, de acordo com as
diretrizes Preferred Reporting Iltems for Systematic Reviews and Meta-analyses,
reunindo estudos de investigacdo disponiveis nas bases de dados Biblioteca Virtual
em Saude, Medline e Pubmed. Foram identificados como descritores: “parent
presence”, “family presence”, “parent involvement”, “invasive procedures”, “painful
procedures” e “children” e, posteriormente, procedeu-se a combinagdo dos
descritores com operadores booleanos “AND"” e "OR". A pesquisa foi realizada no
espaco temporal de 5 anos, entre 2020 e 2025, nos idiomas Portugués, Inglés e
Espanhol. Apds a aplicagao dos critérios de inclusao foram incluidos 6 estudos e
efetuada a sua anélise critica.

Resultados: De uma forma geral, os estudos analisados indicam que a presenc¢a dos
pais tem efeitos positivos nas criangas. As criangas apresentam niveis de dor,
ansiedade e stress menores, quando comparadas com as criang¢as que nao tiveram a
presencga dos pais.
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Concluséo: Este trabalho evidencia vantagens para as familias, criangas e
profissionais de saude, destacando-se a reducao da dor, ansiedade e stress das
criancas e a reducao de comportamentos negativos nas mesmas. Torna-se relevante
fornecer informagao aos pais e, também, permitir a sua presenga durante os
procedimentos dolorosos, caso seja a sua vontade.

Palavras-Chave: Criangas hospitalizadas; Cuidados centrados na familia; Presenca
parental; Procedimentos dolorosos; Suporte parental.
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NEGLIGENCIA INFANTIL - INTERVENCAO DO ENFERMEIRO ESPECIALISTA EM
SAUDE INFANTIL E PEDIATRICA

Autores. Ana Guerreiro (1, 2); - Madalena Ferreira (1, 3); - Lea Martins (1, 4); - Joana

Marques (1, 5)

(1) Escola Superior de Saude da Cruz Vermelha Portuguesa, Lisboa;

(2) Enfermeira - Hospital Sao Francisco Xavier — Servi¢co de Urgéncia Pediatrica;

(3) Enfermeira - Hospital Distrital de Santarém — Urgéncia Pediatrica;
)

(4) Enfermeira - Hospital Dona Estefania - Unidade de Cuidados Intensivos
Pediatricos;

(5) Professora Doutora — Escola Superior de Saude da Cruz Vermelha Portuguesa,
Lisboa.

Introducgéo: A negligéncia infantil € a forma de maus-tratos mais frequentemente
comunicada as Comissdes de Protecao de Criancas e Jovens (CPCJ) em Portugal,
comprometendo o bem-estar e o desenvolvimento das criangas. O Enfermeiro
Especialista em Enfermagem de Saude Infantil e Pediatrica (EEESIP) desempenha um
papel essencial na identificagao precoce e intervencao em situagdes de negligéncia,
atuando com base na Teoria dos Sistemas de Betty Neuman para mitigar fatores de
stress e promover um ambiente seguro e estavel para a criancga.
Objetivos: Identificar as interven¢des do EEESIP, perante situagdées de maus-tratos
infantis - Negligéncia.
Metodologia: Foi realizada uma revisao integrativa da literatura, recorrendo as bases
de dados MEDLINE e BDENF, utilizando os descritores [(Child Abuse OR Child
Maltreatment) AND (Intervention) AND (Nurs*)]. Foram incluidos artigos publicados
entre 2019 e 2024, em portugués, espanhol e inglés, que abordam intervengdes de
enfermagem na negligéncia infantil. (PRISMA EM APENDICE)
Resultados: A negligéncia infantil pode ser classificada em trés categorias principais:
psicolégica/emocional, fisica e "failure to thrive”". Os sinais mais comuns incluem
desinteresse dos cuidadores, falta de higiene, auséncia de supervisdao e nutricao
inadequada. O EEESIP tem um papel fundamental na sinalizacao precoce dos casos,
na capacitacao dos cuidadores e na articulagdao com as redes de apoio e protecao
infantil. Estratégias educativas e uma comunicacao eficaz sdao essenciais para
prevenir a reincidéncia.
Discussao: O aumento do numero de criancgas e jovens que procuram apoio reflete a
necessidade de um reforgco na atuacao dos profissionais de saude. A identificacao de
sinais precoces de negligéncia e a promog¢ao de intervengdes preventivas e
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educativas, pode minimizar os impactos negativos no desenvolvimento infantil. A
colaboragao entre profissionais de saude, servigos sociais e sistemas judiciais €&
essencial para garantir uma resposta eficaz.

Conclusao: A identificagcao precoce dos casos e a implementacao de estratégias de
apoio e educacao para cuidadores contribuem para a protecao das criangas e a
promocao de um ambiente seguro e saudavel. O refor¢co da capacitacao dos
enfermeiros e a articulagao interinstitucional sao fundamentais para um
acompanhamento adequado das vitimas.

Palavras-chave: Maus-tratos infantis, Negligéncia, Intervengédo de Enfermagem,
Protecéao Infantil, Enfermagem Pediatrica.
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REALIDADE DA CONSULTA DE ENFERMAGEM A CRIANCA/JOVEM/FAMILIA COM
DIABETES MELLITUS TIPO 1

Cristina Pedro (1); Ana Beja (2); Gisela Antunes (3)

(1) Enfermeira Especialista em Saude Infantil e Pediatrica, ULSAC (Servico de
Consulta Externa);

(2) Enfermeira Especialista em Saude Infantil e Pediatrica, ULSAC (Servico de
Consulta Externa); 3Enfermeira, ULSAC (Servigo de Consulta Externa);

Introducao: A Diabetes Mellitus tipo 1 (DM1) é uma doenca crdénica caraterizada por
deficiéncia de insulina devido a perda de células beta pancreaticas e com
consequente hiperglicemia (1). A nossa consulta de enfermagem dirigida as criangas e
jovens com DM1 envolve uma abordagem, holistica e educacional, baseada na
evidéncia cientifica, com o propdsito de capacitar a crianga e familia para o
autocuidado. Em 2017, a consulta de Endocrinologia Pediatrica foi reconhecida pela
Direcao Geral da Saude como centro de colocacdao de Sistemas de Perfusao
Subcutédnea Continua de Insulina, atualmente acompanhamos em consulta 78
criancas/ jovens/familia, com DM1.

Objetivos: Caraterizar a populagao de criangas/jovens/familia com DM1,seguidos na
consulta de enfermagem; Partilhar a realidade da consulta de enfermagem realizada
as criancas/jovens/familia.

Métodos: Estudo retrospectivo e descritivo, referente as 78 criancas/jovens/familias,
que constituem o total da populagdo em acompanhamento na consulta de
enfermagem, até Fevereiro de 2025.

Resultados e Discussao: No wuniverso em estudo,2,5% representa idades
compreendidas entre os O e os 4 anos; 24,4% corresponde ao intervalo entre os 5 e os
9@ anos; 28,2%, sao referentes a idades compreendidas entre os 10 e os 14 anos;
constatando-se que e a maior representatividade da nossa populagao alvo, recai na
faixa etaria entre os 15 e os 19 anos com o total de 44,9%. Do total da populagao em
estudo,39,7% realiza o tratamento farmacoldgico, através de multiplas inje¢cdes de
insulina (MIl), com caneta; 60,3%, realiza o tratamento farmacoldgico, através de
sistema de perfusdo subcutdnea continua de insulina (SPSCI), dos quais 26,94% sao
em débito automatico e 33,35%, em débito normal. No que concerne ao controlo
metabdlico dos ultimos trés meses, com base no indicador de Hemoglobina Glicada
(HBA1C), verificamos que a amostra da populacao que realiza o tratamento com MlI,
apresenta uma média de 8.6%. Relativamente, ao tratamento com SPSCI| em débito
normal, apuramos que a média nessa amostra é de 8,1% e em débito automatico é de
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6.9%.

Conclusdes: Consideramos a consulta de enfermagem uma estratégia eficaz na
optimizagdo do controlo glicémico e na redugcao de complicagbes decorrentes da
DM1.Concomitantemente, a evolugcdao dos dispositivos de perfusdao de insulina
contribui, significativamente, para a melhoria do controlo glicémico e qualidade de
vida.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus Tipol; Crianca/Jovem; Consulta de enfermagem

Referencias Bibliograficas:
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Poster 14

"APRENDER A SALVAR" - UM PROJETO DE INTERVENCAO EM MEIO ESCOLAR

Autores: Madalena Sousa (2) Ana Martins (1); Dalila Rodrigues (2); Maria Costa (2);
Paula Vilela (2), José Rua (2); Vitor Santos (3); Verdnica Esteves (2)
(1) UCC Murga / ULSTMAD:; (2) UCC Alij6¢ / ULSTMAD:; (3) USF Murga / ULSTMAD

Introducdo: Em Portugal, em 2014, as metas curriculares da disciplina de Ciéncias
Naturais do 9.° ano de escolaridade introduziram, pela primeira vez no ensino basico, a
aprendizagem obrigatdria do Suporte Basico de Vida (SBV) (Boné et al., 2020). No
entanto, ainda ha lacunas nos restantes anos de escolaridade, apesar da Resolugao
da Assembleia da Republica n.° 262/2021 recomendar o refor¢co da formagao em SBV.
O ponto 3 dessa resolucao enfatiza a necessidade de “introduzir o ensino de suporte
béasico de vida no curriculo escolar dos alunos do 1.°, 2.° e 3.° ciclos do ensino basico e
do ensino secundario, em termos adequados a idade daqueles e ao ano frequentado”.
Objetivos: capacitar os alunos do concelho com sessdes a partir da idade pré-escolar,
permitindo-lhes agir em situagdes de urgéncia e prestar cuidados necessarios no
momento do pré-socorro, aumentando assim a probabilidade de sobrevivéncia de
uma pessoa em risco de vida.

Metodologia: foram realizadas agdes de formagao em SBV no parque escolar de um
Agrupamento de Escolas e aplicado um questionario pré e pds-sessao para avaliar o
impacto da intervencgao.

Resultados: no 1.° ciclo, verificou-se um aumento médio de 41,3% nos conhecimentos
dos alunos, enquanto no ensino secundario houve um aumento médio de 18,2%.
Discussao: as sessoes tiveram impacto positivo na aquisicao de conhecimentos sobre
SBV, com destaque para o 1.° ciclo, onde o aumento foi mais expressivo (41,3%). No
ensino secundario, embora os alunos ja tivessem um nivel inicial mais elevado, a
formacao permitiu consolidar conceitos, resultando num crescimento de 18,2%. O
aumento da taxa de respostas corretas no pods-teste sugere que o meétodo
pedagdgico foi adequado a faixa etaria, tornando o conteudo acessivel e de facil
compreensado. Esses dados reforcam a importédncia da educacao em primeiros
socorros desde a infancia e destacam o potencial das intervenc¢cdes formativas na
aquisicao de competéncias essenciais para a vida.

Conclusao: A capacitacao das criancas em SBV é fundamental para garantir prontidao
e eficiéncia na resposta a emergéncias. Ao aprenderem técnicas como a
ressuscitacao cardiopulmonar e a manobra de Heimlich, tornam-se agentes ativos na
promogao da seguranca e do bem-estar nas comunidades escolares. Investir na
formacao infantil em SBV é investir no futuro da saude publica e na construcao de
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comunidades mais seguras e preparadas para lidar com situagdes de emergéncia.
Palavras Chave: Paragem Cardiorrespiratéria; SBV; Escola; Criangas.

Referencias bibliograficas:
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Poster 15

ENCEFALOPATIA EPILETICA REFRATARIA NEONATAL: UMA ABORDAGEM DE CUIDADO
INTEGRADO

Autores: Ana Ferreira, Cristiana Rodrigues, Raquel Gomes, Vanda Vicente
Afiliagcdo: Unidade Local de Saude Almada Seixal - Hospital Garcia de Orta

Introducédo: Os cuidados paliativos pediatricos sdo uma abordagem essencial para garantir a
qualidade de vida de recém-nascidos com doencgas graves e limitantes da vida,
especialmente em contexto de Cuidados Intensivos. Este cuidado nao se limita ao fim de
vida, mas pode ser fornecido concomitantemente com tratamentos curativos, visando aliviar
o sofrimento do bebé, otimizar a sua qualidade de vida e a da sua familia.
Relato do caso: Recém-nascido de 39 semanas e 1 dia, sem antecedentes familiares
relevantes. Primeira gestacao, vigiada e sem intercorréncias. Parto por cesariana, indice
Apgar 9/10 e peso 3324g. Acompanhou a mae, mas por hipotonia e dificuldade alimentar
admitido em D3 de vida na UCIN (Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais). Foram
constatados episddios paroxisticos de hipertonia dos membros, respiracado ineficaz, em
salvas e com duracao breve, mas frequentes. Sem malformacdes. Da evolucao destaca-se a
dificuldade no controlo das crises, com necessidade de associar multiplos farmacos
antiepiléticos e dieta cetogénica, mas sem resposta eficaz. Todo o estudo etioldgico
realizado foi negativo ou inconclusivo. O M.C. permaneceu internado 106 dias, tendo vindo a
falecer.
Discusséo: A integragcao dos cuidados paliativos na UCIN deve ocorrer desde o diagndstico
ou reconhecimento da situacao complexa. A equipa da UCIN, com o apoio da EIHSCPP
(Equipa IntraHospitalar de Suporte em Cuidados Paliativos Pediatricos), desenvolve planos
de cuidados individualizados, que incluem o controlo de sintomas, o suporte emocional a
familia e a preparagao para o luto. Sendo os pais do M. um casal jovem e sem familia ou
rede de suporte de proximidade, foram realizadas multiplas reunides e ajustado plano
individual de cuidados entre as varias equipas e pais, garantindo uma comunicacgéao eficaz e
a partilha de informagdes essenciais para a tomada de decisées. Numa abordagem holistica
e integrada, procurou-se agilizar o conforto e melhor interesse do M. Privilegiou-se a
capacitacao dos pais nos cuidados ao seu filho, atividades promotoras do seu papel
parental e a construgcao de memoarias de acordo com as suas preferéncias. Promoveu-se o
suporte psicoldgico aos pais, mas também emocional e no luto.
Conclusdo: A colaboracao entre a EIHSCPP e a equipa da UCIN é essencial para
proporcionar cuidados de qualidade, dignos e humanizados aos recém-nascidos/criancgas
gravemente doentes e/ou em fim de vida, envolvendo uma abordagem multidisciplinar e
integrada, que considera as necessidades da crianca e da sua familia.
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O RECEM-NASCIDO COM NECESSIDADES ESPECIAIS DE SAUDE E SUA FAMILIA
APOS A ALTA HOSPITALAR

Autores: Filipa Santos; Telma Maravilha; Madalena Martins
Hospital Prof. Dr. Fernando Fonseca - ULSASI Amadora/Sintra

Introducdo: Os avangos técnico-cientificos na area neonatal tém contribuido
significativamente para a sobrevivéncia de um numero crescente de recém-nascidos
com necessidades especiais de saude (RN-NES). Estes, independentemente da idade
gestacional, do peso ao nascer ou de doengas congénitas e/crénicas, enfrentam uma
vulnerabilidade maior. As caracteristicas sociodemograficas, a baixa literacia em
saude e a acessibilidade aos cuidados de saude primarios conferem um grau de risco,
as familias acompanhadas nos concelhos de Amadora e Sintra, pelo em 2009 foi
implementado o projeto de Seguimento Pds-Alta - Unidade Modvel de Apoio
Domicilidrio (SPA-UMAD), com o objetivo de promover para uma transicdo segura
para o domicilio.

Objetivo: Analisar a atividade assistencial e a eficacia de intervencao do SPA-UMAD
em 2024 na garantia da equidade e acessibilidade em cuidados de saude.
Metodologia: Estudo observacional retrospetivo, de abordagem quantitativa, baseado
nas caracteristicas sociodemograficas da populagado abrangida e na sua utilizagao dos
recursos de saude. Procedeu-se a analise dos processos clinicos dos RN-NES para
caracterizagao sociodemografica e quantificagdo dos episddios de vinda a urgéncia;
bem como a consulta da plataforma de dados em saude, para caracterizacao de
acessibilidade.

Resultados: Em 2024 foram acompanhados 204 RN-NES e realizadas 666 visitas
domiciliarias (VD), traduzindo-se numa média de 3 VD por RN-NES e de um periodo
de acompanhamento 43 dias desde o momento da alta hospitalar. Cerca de 64% das
familias eram imigrantes, 9% nao falava portugués e 42,9% das maes encontravam-se
desempregadas, conferindo uma elevada vulnerabilidade a este grupo. Em meédia,
tiveram alta hospitalar com 2400g e receberam o seu primeiro contacto pelo SPA-
UMAD em 8 dias. Quanto as acessibilidades em saude, cerca de 95% dos RN-NES t
iveram acompanhamento na primeira semana, para além de que destes houve uma
baixa recorréncia ao servico de urgéncia pediatrica durante o acompanhamento.
Discussao: A auséncia de alguns dados sociodemograficos nos processos clinicos e a
utilizacao de outros servicos de saude, que nao os de SNS, podem ser consideradas
como limitagcdes deste estudo.

70



10 e 11 abril, 2025

Cuidados Pediatricos Integrados: Abordagens
Multidimensionais

Conclusao: Os dados obtidos reforcam a importancia de cuidados especializados e
intervencdes adequadas para apoiar estes recém-nascidos de risco durante a fase
critica de transicao para o domicilio.

Palavras-Chave: Recém-nascidos com necessidades especiais de saude; domicilio.

Referéncias Bibliograficas:

Askin, D., & Wilson, D. (2014). Recém-nascido de alto risco e a familia. Em M.
Hockenberry & D. Wilson (Eds.). Wong - Enfermagem da crianca e do adolescente (92
ed., pp. 331-411). Lusociéncia - Edicdoes Técnicas e Cientificas, Lda.
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OS DIREITOS DA CRIANCA E A INTERNET

Autores: Lucia Pereira; Providéncia Marinheiro
Escola Superior de Saude Jean Piaget, Viseu

Introducao: A tecnologia tem um grande potencial para o desenvolvimento das
criangas, especialmente na educacgao, ao oferecer recursos educativos diversificados,
personalizar a aprendizagem e fomentar competéncias como pensamento critico e
literacia digital. Também promove a incluséo social através de ferramentas adaptadas,
alinhadas com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel (ODS).1 Em Portugal, o
acesso a internet entre criancas tem crescido rapidamente, mas ainda ha poucos
dados sobre o uso fora do ambiente escolar. Questdes como locais de acesso,
finalidades (educativas, ludicas ou comunicativas), praticas de segurancga, e 0s riscos
e impactos desse uso ainda precisam ser esclarecidas. O estudo "Crescendo entre
ecras" (Ponte et al., 2017) explorou esses aspetos, destacando preocupacdes dos pais
sobre exposi¢cao a conteudos improprios e contactos com desconhecidos, além do
papel ativo das criancas na criacao e disseminacao de conteudos nocivos. A Uniao
Europeia, através do Plano de Ac¢ao para a Educacao Digital (2021-2027)2, enfatiza a
necessidade de sistemas educativos adaptados a era digital. A pandemia de COVID-
19 revelou novos riscos, como grooming online, roubo de identidade e exposi¢ao a
conteudos ilegais, especialmente na dark web, reforcando a importancia da
supervisao parental e de medidas governamentais para proteger as criangas. O
Comentario Geral n° 25 (2021)3 da Comissao dos Direitos da Crianca destaca a
importancia de assegurar os direitos das criangas no ambiente digital, promovendo
medidas para enfrentar os desafios do uso da tecnologia.

Metodologia: Foi realizada uma revisao integrativa para responder a duas questdes
principais definidas pelo modelo PICO: 1) Quais os direitos das criangas mais
impactados pela utilizagao da internet? e 2) Quais as respostas das instituicdes para
proteger esses direitos? A analise busca identificar relagdes entre os riscos online e
offline, como o bullying, e explorar solugdes eficazes para garantir a seguranca e o
bem-estar das criangas no ambiente digital. Para responder as questdes da
investigacao e identificar a evidéncia mais atual, seguindo as diretrizes PRISMA4 e do
Joanna Briggs Institute (JBI, 2020)5, a pesquisa utilizou descritores como "Direitos da
Crianga", "Internet”, "Seguranc¢a Online", "Protecao Digital”, "UNICEF Guidelines". As
bases de dados consultadas foram BVS/LILACS/BDENF, PubMed e Medline, focando
em publicagdes cientificas dos ultimos anos. Os critérios de inclusdo abrangeram
estudos primarios em portugués e/ou inglés, de qualquer nivel de evidéncia, que
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tratassem dos direitos da crianga no uso da internet, com um recorte temporal de 5
anos e acesso integral ao texto.

Resultados e Discussao: A amostra final desta revisao foi constituida por sete artigos
cientificos, selecionados pelos critérios de inclusdo previamente estabelecidos. A
revisao integrativa permite o conhecimento atual sobre uma tematica especifica, ja
que é conduzida de modo a identificar, analisar e sintetizar resultados de estudos
independentes sobre o mesmo assunto, contribuindo, pois, para uma possivel
repercussao benéfica na qualidade dos cuidados prestados (Souza, et al. (2010).
Recordando as questdes norteadoras desta revisao (1) Quais os direitos das criancgas
mais impactados pela utilizagao da internet? e (2) Quais as respostas das instituicoes
para proteger esses direitos?, consideramos que os resultados dos estudos
analisados, evidenciam que as criangas podem estar expostas aos riscos da
exploracao nao supervisionada do ciberespaco além da web aberta, o que pode leva-
las a areas que geralmente nao estao disponiveis para os visitantes, tal como afirmado
por Schiera et al. (2024). Elas podem passar pelos portdes das secoes "aberta" e
"deep web" e entrar nas perigosas zonas da "dark web", que hospedam
predominantemente atividades antiéticas e criminosas. Nesses cantos sombrios da
rede mundial, existem perigos que vao desde roubo de identidade e trafico de drogas
até salas de bate-papo suicidas e pornografia infantil (Sani et al., 2021). O uso
crescente de midia e dispositivos digitais por criancas levou a preocupacgdes
crescentes de que passar tempo online sem protecao suficiente esta a ter efeitos
negativos na sua saude e bem-estar. Neste ponto de vista Ponte et al. (2020; 2021),
argumentam que o uso de tecnologias digitais pelas criangcas € o envolvimento em
ambientes digitais devem ser reconhecidos como determinantes importantes da sua
saude e que uma abordagem de saude publica é necessaria para proteger as criangas
de danos digitais. Para construir ambientes digitais saudaveis para as criangas agora
e para as geragoOes futuras, Djeffal (2022) recomenda uma abordagem preventiva de
governancga que priorize a saude e o bem-estar das criangas, reconheca o seu desejo
de aproveitar os beneficios do mundo digital e permita que as criancas tenham um
papel na formacao do seu futuro digital. Os estudos analisados reforcam a
importancia de uma mediacado parental eficaz e consciente no uso da internet por
criangas e adolescentes, sublinhando o papel central do didlogo, da comunicagao
ativa e do estabelecimento de limites adequados. A andlise de Grizdlio et al. (2020)
destacam a necessidade de estratégias que equilibrem restricao e liberdade,
promovendo um ambiente familiar que apoie e oriente as praticas digitais de forma
positiva. Por sua vez, o estudo de Fim & Pezzi (2019) evidencia a relevancia de
iniciativas pedagodgicas que promovam a reflexao critica sobre o uso das tecnologias,
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tanto entre adolescentes como entre pais e professores. Destacamos de novo a
andlise de Djeffal (2022), do Comentéario Geral n°25 da Comissdao dos Direitos da
Crianca (2021), que enfatiza a necessidade de politicas que garantam a seguranca, a
privacidade e a inclusdo das criangas no ambiente digital, respeitando os seus direitos
e promovendo o seu desenvolvimento.

Concluséao: Todos os estudos analisados, sublinham que, embora a internet seja uma
ferramenta indispensavel no quotidiano, o seu uso inadequado pode implicar riscos
significativos. Por conseguinte, é fundamental o desenvolvimento de estratégias que
promovam um uso responsavel e equilibrado, assegurando que os beneficios da
tecnologia sejam plenamente aproveitados, enquanto se minimizam os potenciais
perigos. Para além disso, os desafios identificados reiteram a importéncia de uma
abordagem colaborativa entre escolas, familias e comunidades no sentido de
fomentar competéncias digitais saudaveis, reduzir desigualdades de acesso e criar
espacos de aprendizagem mais inclusivos. Assim, os estudos sublinham a
necessidade de ag¢des futuras que integrem estas questdes de forma holistica, de
modo a responder aos desafios impostos pela era digital e a promover o bem-estar
integral de criancas e adolescentes. Conhecer de que modos se processa o0 contacto
quase permanente com a tecnologia, hoje, e de que desafios se faz acompanhar no
que se refere a oportunidades e riscos, a competéncias e mediacdes, interessa a
decisores de politicas de Educagao, Saude, Segurancga Social, Trabalho e Economia,
para referir apenas as mais obvias. Esse conhecimento € também util para professores
e educadores, pediatras, enfermeiros, psicdlogos e outros profissionais que trabalham
com criangas e jovens.

Palavras-chave: Direitos da Criancga, Internet, Segurancga Online, Proteg¢ao Digital
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ADAPTACAO TRANSCULTURAL DO CONTEUDO TEXTUAL E IMAGETICO DO
"ALBUM SERIADO" VIA LACTEA

Autores: Vitdria Anastacio (1); Paula Joaquim (2); Camila Franceschi (3); lvone
Evangelista Cabral (4); Cristiane Cardoso de Paula (5); Lidia Videira (6).

(1) Escola Superior de Saude de Viseu do Instituto Politécnico de Viseu (Portugal)

(2) Escola Superior de Saude de Setubal (Portugal)

(3) Universidade Federal de Santa Maria, Santa Maria, RS (Brasil)

(4) Universidade Estadual do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, RJ (Brasil)

(5) Universidade Federal de Santa Maria, Santa Maria, RS (Brasil)

(6) Unidade Local de Saude da Cova da Beira /Centro Académico Clinico das Beiras
(Portugal)

Introdugdo: A Organizagcdo Mundial de Saude (2022) recomenda o aleitamento
materno exclusivo até aos 6 meses de idade. Apesar de todos os beneficios, existem
contraindicagcdes a amamentacao, quer maternas, quer associadas ao lactente (DGS,
2019). Nestes casos, € fundamental garantir uma alternativa segura e adequada as
necessidades nutricionais do bebé. Este trabalho ilustra o processo de adaptacao
transcultural do “Album Seriado” Vialdctea, um recurso educativo voltado para a
promog¢ao da segurang¢a alimentar e nutricional de criangas menores de 6 meses que
apresentem contraindicagdes definitivas e/ou temporarias para a amamentacgao,
tendo sido consideradas as opc¢odes disponiveis, os beneficios e os desafios para a
pratica clinica.

Objetivo: Assegurar que as mensagens e imagens que constam no Manual llustrado
adaptado sejam culturalmente apropriadas e compreensiveis para as comunidades-
alvo, respeitando as suas particularidades e promovendo praticas nutricionais e
alimentares seguras.

Metodologia: Este trabalho integra um projeto multicéntrico de tradugdo de
conhecimento (Graham, 2006), em parceria com a Rede ENSI Internacional.
Constituido grupo de profissionais de Portugal e do Brasil, sob orientagao das autoras
do documento original. Foi realizada, numa primeira etapa, a analise do conteudo e
mapeamento das diretrizes e recomendacg¢des oficiais em Portugal, para a alimentagéao
de criancas nao amamentadas até aos 6 meses. Seguiu-se o0 reconhecimento das
diferencgas culturais entre a populagao da versao original e a populagao portuguesa,
com revisao léxica do texto e criagdao de um glossario de equivaléncia de termos. A
informacgao foi depois adaptada consoante os documentos oficiais analisados. A
equivaléncia linguistica foi alvo de avaliagcao individual e posterior validagcao pela
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equipa, sendo ainda submetida a apreciagao por um profissional da lingua portuguesa
de Portugal. Por fim, foi feita a adaptagcao do conteudo imagetico, tendo sido
integrado na equipa um designer grafico, que considerou as diferencas nas
caracteristicas socioculturais de ambos os paises.

Resultados: Criacao do Manual llustrado adaptado culturalmente a populagao
portuguesa sobre alternativas ao leite materno, destinado a ser utilizado nos varios
contextos de educacao para a saude e para partilha entre as familias de criancas até
aos 6 meses nao amamentadas. Sera divulgado em formato digital numa fase inicial.
Conclusao: A adaptacao transcultural deste Manual llustrado, disponibiliza um
recurso educativo para profissionais de saude e familias, adaptado as necessidades e
especificidades da populagao alvo, preservando a esséncia do conteudo original.
Palavras-chave: Segurancga alimentar; Lactente; Educagao para a saude; Enfermagem
Saude Infantil e Pediatrica
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Poster 19

INFLUENCIA DOS SISTEMAS TECNOLOGICOS NA PREVENGAO DO ERRO
TERAPEUTICO EM PEDIATRIA

Autores: Claudia Neves(1); Ana Correia(1); Sandra Grilo(1); Neide Neto(1); Catarina
Marinho(1,2); Isabel Bica(1,3); Luis Condec¢o(1.4)

(1) Instituto Politécnico de Viseu, Escola Superior de Saude de Viseu

(2) ULS Viseu Dao-Lafoes

(3) CINTESIS@RISE

(4) Universidade Catdlica Portuguesa, Faculdade de Ciéncias da Saude e
Enfermagem

Introducao: O erro terapéutico é definido como qualquer evento que pode ser evitado
€ que pode ocorrer na prescricdo, transcricao, dispensa, administracao ou
monitorizacao da medicagao, podendo ser responsavel ou nao por causar lesdao no
doente. E uma das principais causas de eventos adversos em contexto pediatrico,
pelo que, estratégias para a minimizagao do erro terapéutico devem estar implicitas a
pratica de enfermagem pediatrica.
Objetivo: Compreender a influéncia dos sistemas tecnoldgicos na prevengao do erro
terapéutico em pediatria.
Metodologia: Estudo de revisao integrativa da literatura, de acordo com a
metodologia PICOD, através da pesquisa em bases de dados, partindo da questao de
investigagcao “Podem os sistemas tecnoldgicos contribuir para a minimizagao do erro
terapéutico na pratica de cuidados de enfermagem pediatricos?”.
Resultados: Foram selecionados para revisao 11 artigos, que identificaram como
principais estratégias de reducadao e/ou minimizacdo do erro terapéutico: a
implementagcao de sistemas tecnoldgicos de medicacgao; a utilizagcao de principios
certos; a dupla verificagcao; a formacao e a auditoria continua.
Discussdo: O erro terapéutico € um problema prevalente na hospitalizagdo, com
causas multifatoriais, o que exige a implementacado de estratégias preventivas. A
prescricao eletronica tem demonstrado eficacia na redugao desses erros,
especialmente quando integrada com o suporte a decisao clinica e com a revisao das
prescrigcdes por farmacéuticos, melhorando assim a seguranga dos cuidados em
contexto pediatrico. No entanto, a sua influéncia na frequéncia de erros graves ainda
nao é consensual. A metodologia act-plan-study-do evidenciou uma diminuicdo dos
erros de administracdo de medicamentos. O modelo de hierarquia de controlos
destaca a superioridade de intervengdoes tecnoldgicas, como bombas inteligentes e
leitura de codigo de barras, sobre medidas administrativas.
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Conclusao: A prevencao do erro terapéutico nos cuidados pediatricos € uma
prioridade na area da saude, exigindo uma abordagem com base em estratégias
clinicas, educativas e tecnoldgicas, adaptadas a populagcdao em si e aos seus
contextos, de modo a garantir seguranca e qualidade nos cuidados prestados.
Palavras-chave: erros de medicagao; seguranga do paciente; enfermagem pediatrica;
tecnologia em enfermagem
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Poster 20
MIMOS NA COMUNIDADE

Autores: Raquel Ferreira; Natércia Reis.
Afiliagcdo: Unidade Local de Saude da Pdévoa de Varzim/ Vila do Conde-Unidade de
Cuidados na Comunidade de Vila do Conde

Introducdo: Os pais devem ser os alicerces e os modelos da crianga e sao
responsaveis por responder de forma eficaz as necessidades basicas da crianga,
assentes no amor, respeito e protecao. Neste sentido, e enquanto enfermeiros
especialistas em saude infantil e pediatrica (EESIP) a desempenhar fungdes na
comunidade e para a comunidade, sentimos a responsabilidade de facilitar o
empoderamento dos pais de conhecimentos e competéncias/habilidades para melhor
desempenharem o seu papel parental. Assim surge o projeto MIMOS, que se destina a
pais/criancas com idade compreendidas entre 1a 12 meses.

Objetivos: Promover competéncias parentais; Estabelecer uma relacao de
autoconfianc¢a; Ensinar, instruir e treinar os pais sobre tematicas como: a importancia
da alimentacao no 1° ano de vida, prevencao de acidentes, desenvolvimento infantil e
massagem infantil; Proporcionar momentos de partilha entre pais.

Metodologia: O projeto consta de um total de sete sessdes, sendo trés no ambito da
massagem ao bebé, realizadas por um EESIP com curso de Instrutor de Massagem
Infantil e as restantes por uma equipa multidisciplinar constituida por: EESIP,
Nutricionista e Psicologo. As gravidas/casais gravidos que frequentaram o curso de
preparacao para a parentalidade ou o curso de recuperagao pos parto, sao
referenciadas para o Projeto MIMOS assim como pelas USFs.

Resultados e discussao: No biénio 2022/2024, foram referenciados 353 pais dos quais
269 aderiram ao Projeto MIMOS. Estes avaliaram o Projeto através de um questionario
de satisfacao, constituido por 5 questdes (2 de resposta aberta e 3 de escolha
multipla). Constata-se que a partilha do conhecimento é o item que os pais dao maior
relevo. O reconhecimento da importancia dos relacionamentos familiares e da
qualidade de vida das familias no bem-estar na vertente fisica, psicoldgico, social e
economico das criangas, a grande maioria dos pais encontra-se parcamente
preparada para o processo de transicao para a parentalidade. Deste modo, projetos
que promovem a transicao para a parentalidade demostram-se eficiente e eficazes
para que este processo seja estruturado com vista a potenciar os pais para o
desenvolvimento das suas competéncias parentais.
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Conclusao: O EESIP sendo detentor de competéncias que |lhe permite contribuir para
o processo de capacitacdao de pais e grupos/ comunidades, tem nesta vertente de
atuagcdo um papel ativo e interventivo pelo que se recomenda, a importéncia da
implementacao e continuidade de projetos similares nas UCCs.

Palavras-chave: Saude Infantil; Parentalidade; Empoderamento para a Saude.
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Poster 21 - Prémio Melhor Poster

CASAMENTO INFANTIL: UMA REALIDADE MULTICULTURAL?

Autores: Palmira Campeao (1) (2); Iracema Pereira(1) (3); Lohany Almeida(1); Madalena
Sousa(1) (4); Emilia Coutinho(5).

Afiliacao: (1) Mestranda ESSV; (2) Neonatologia / ULSTMAD:; (3) Pediatria/ ULSTMAD;
(4) UCC Alij6 /| ULSTMAD; (5) Professora Doutora na ESSV.

Introducdo: O casamento precoce infantil viola os direitos humanos fundamentais,
comprometendo a educagao, a saude e o futuro das jovens envolvidas. Segundo
dados da UNICEF, cerca de 12 milhdes de meninas sdo casadas antes dos 18 anos
anualmente. O casamento infantil esta frequentemente associado a contextos de
pobreza, desigualdade de género e falta de acesso a educacao.

Objetivo: Refletir criticamente sobre a teoria de Afaf Meleis no casamento infantil
como fundamento para a pratica nos cuidados de enfermagem.

Metodologia: Ensaio académico, adotando-se como estratégia pedagdgica o método
roleplaying. Foi realizada uma pesquisa cientifica em 4 bases de dados, PubMed;
Scopus; EBSCOhost e Google académico.

Resultados: A problematica do casamento precoce requer uma abordagem
abrangente, tendo em conta, ndo apenas as dimensdes fisicas e juridicas envolvidas,
como também os elementos sociais, culturais e espirituais que perpetuam as PTN. Ao
ponderar sobre estas questdes, fica claro que, apesar de estarem profundamente
implementadas em diversas sociedades, a sua continuidade € impulsionada por
normas sociais, convicgdes culturais e desigualdades estruturais.

Discussdo: Nos ultimos anos, Portugal tem observado um aumento significativo no
numero de imigrantes. Enquanto enfermeiros adaptarmos-mos aos costumes e
praticas de outras culturas é essencial para fornecer um cuidado de saude eficaz e
respeitoso, melhorando nao s6 a qualidade do cuidado, como também promovendo
um ambiente de saude mais inclusivo e acolhedor. Com base na compreensao das
realidades locais, o enfermeiro pode propor solugdes inovadoras e contextualmente
relevantes, como a educacao em saude sexual e reprodutiva, promover atividades que
fortalecam a autoestima e a autoconfianga das adolescentes, incentivando-as a lutar
pelos seus objetivos e a tomar decisdes sobre suas proprias vidas. Assume-se como
pilar no fortalecimento das redes comunitarias, trabalhando com lideres comunitarios,
escolas, igrejas e outras instituicoes para promover a mudancga social e cultural em
relagdo ao casamento infantil.
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Conclusdo: E crucial que os profissionais de salde participem em programas
educativos que abordem os riscos do casamento infantil e promovam a saude
reprodutiva e direitos das mulheres, de modo a envolver a comunidade e educar
sobre os impactos negativos do casamento infantil, ajudando a mudar normas sociais
e reduzindo a prevaléncia dessa pratica.

Palavras chave: Casamento infantil, role-playing, enfermeiro especialista em saude
infantil e pediatria.
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A UTILIZAGCAO DAS TECNOLOGIAS NO DESENVOLVIMENTO DA CRIANGA EM IDADE
PRE-ESCOLAR: PERSPETIVA DOS PAIS

Autores: Catarina Figueira(1,2), Cristiana Ribeiro(1,2), Patricia Martins(1,3) e Ana Paula
Nunes(1)

(1)Escola Superior de Saude da Cruz Vermelha Portuguesa - Lisboa; (2) Unidade Local
de Saude de Lisboa Ocidental: Hospital Sdo Francisco Xavier, (3) Hospital Lusiadas
Lisboa

Introdugdo: A utilizagdo de tecnologias pelas criangas em idade pré-escolar tem
aumentado nos Ultimos anos (Byrne et al, 2021; Guedes et al, 2020) e a primeira
exposicao é cada vez mais precoce, o que pode influenciar o seu desenvolvimento e a
dinamica familiar (Byrne et al, 2021). A crescente preocupacao com a utilizagcao de
tecnologias relaciona-se com o facto das criangas serem expostas as mesmas por
cerca de 2,39 horas por dia entre os 2 e 0os 5 anos, associando-se a um atraso ao nivel
da linguagem e da comunicagcao. Quando a crianga € exposta a dispositivos
tecnoldgicos numa média de 3 horas por dia, tem um risco 3,9 vezes superior de
desenvolver atraso no desenvolvimento (Adams et al, 2022). A Organiza¢gao Mundial
de Saude (OMS) recomenda que as criangas nao tenham acesso a tecnologia até aos
2 anos de idade (Ricci et al, 2023).

Objetivos: Analisar a perspetiva dos pais acerca da utilizagdo de tecnologias no
desenvolvimento da crianga em idade pré-escolar.

Metodologia: Estudo descritivo de abordagem mista. A recolha de dados foi realizada
através de um questionario anénimo e confidencial a pais de criangas entre os 12
meses e 0s 6 anos no periodo de 9 a 15 de junho de 2023.

Resultados: Participaram no estudo 152 pais. Cerca de 94,2% das criancas utilizam
tecnologias, com 56% a utilizarem-nas diariamente. O aspeto positivo mais
identificado foi a aquisicdo de novos conhecimentos e o aspeto negativo a
dependéncia das mesmas.

Discussao: Verificou-se que as criangas iniciaram a utilizagcdao de tecnologias com
idade entre 1 e os 2 anos. Como referido na literatura, o uso da tecnologia tem uma
prevaléncia de 80-100% nas criancas em idade pré-escolar (Fink et al, 2019; Guedes
et al, 2020). Em concordancia, manipulam dispositivos tecnoldégicos como, por
exemplo, tocar no ecra, a partir dos 11 meses (Adams et al, 2022). Para além das
criangas introduzirem a tecnologia precocemente, os pais indicam que as mesmas
utilizam-na, na sua maioria diariamente, com um periodo de permanéncia entre 1 a 2
horas. A analise dos resultados permitiu entender que a perspetiva dos pais esta
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esta alinhada com o que é descrito na literatura.

Conclusao: O estudo permitiu compreender a perspetiva dos pais acerca das
tecnologias no desenvolvimento da crianga em idade pré-escolar, estando estas cada
vez mais presentes no seu quotidiano. Os pais percecionam a utilizacdo das
tecnologias como um recurso que estimula o desenvolvimento, mas prejudicial
quando utilizada sem supervisao e de forma excessiva.

Palavras Chave: Crianca Pré-escolar, Tecnologia Digital, Desenvolvimento Infantil,
Enfermagem
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Poster 23

O BRINCAR HEURISTICO NA LUDOTECA HOSPITALAR COMO INSTRUMENTO
TERAPEUTICO E DE HUMANIZACAO

Autores: Isabel Simao e Ana Santos
Afiliagcdes: Ludoteca do Servico de Pediatria do Hospital de Aveiro da Unidade
Local de Saude da Regiao de Aveiro

Introducédo: Enquanto equipa da Ludoteca Hospitalar, defendemos que garantir o
brincar no hospital deva ser considerado tdao importante como qualquer cuidado
prestado a crianca doente. (adaptado de Santos, 2011) A Direcao Geral de Saude
defende que a criangca se constréi enquanto brinca. Atendendo a que a crianca
internada mantém as necessidades proprias da infancia, pretende-se que a
ludoteca (ambiente pensado, organizado e provocador da ac¢ao), permita a
interiorizagcdo e a expressao da vivéncia desta, amenizando o trauma psicoldgico
do internamento, através do brincar. (adaptado de Abecassis, 2011)

Objetivos: Analisar o brincar heuristico como instrumento terapéutico e como
direito da crianca hospitalizada; Compreender a Ludoteca Hospitalar, promotora do
brincar, de humanizacao e bem-estar

Metodologia: Para garantir o direito de brincar e devolver a crian¢ca hospitalizada
um papel ativo, organizou-se a ludoteca em areas Iudicas tematicas, sendo o
foco deste trabalho a area do jogo simbdlico, que inclui uma “bancada-hospital”,
a qual, nos dias de cirurgia € adicionado o “Kit Leonardo”, cujo propdsito &
desmistificar medos, através da exposicao e manuseamento dos materiais
utilizados, nos procedimentos pré-operatérios. E adotada uma metodologia
ludico-pedagdgica participativa, em que a crianga € protagonista e o adulto
assume o papel de observador, pondo em pratica a Escuta ativa, atuando
oportunamente e de forma nao invasiva.

Resultados: Observamos o papel ativo da crianga, que brinca livremente, com
recurso a diferentes instrumentos hospitalares, aplicando os procedimentos em
bonecos, pares e adultos.

Discussao: Ao brincar, replicando procedimentos, a crianca reforca a importancia
e a aceitacdo dos mesmos. O brincar heuristico tem, portanto, um papel
terapéutico e ajuda a expressar 0 que a crianga compreendeu acerca das
praticas clinicas, bem como as suas emog¢des em relagao as mesmas.
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Conclusao: O jogo simbdlico possibilita que a crianga saia do estado psicoldgico
de passividade, permitindo também avaliar o que ela compreendeu ou sentiu, e,
se necessario, adaptar os procedimentos. (adaptado de Santos, 2011) Quando lhe é
garantido o direito de brincar, pela equipa multidisciplinar, além de se promover
a humanizagcao hospitalar (adaptado de Parcianello e Felin, 2008), a crianca
adapta-se melhor a hospitalizagao.

Palavras-chave: criangca hospitalizada; brincar heuristico; brincar terapéutico;
bem-estar; humanizagao hospitalar; ludoteca hospitalar; equipa multidisciplinar
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EXPOSICAO OCUPACIONAL A AGROTOXICOS NA GESTAGCAO E DEFEITOS DO
TUBO NEURAL: REVISAO SISTEMATICA

Autores: DAVI PAULA DA SILVA (1,2); Karoline Felisbino (1,2,3); Shayane da Silva
Milhorini (1,2); Nathalia Kirsten (1,2); Mariane Yoshie Sato (1.2); Juliana Danna Kulik (1,2);
Izonete Cristina Guiloski (1,2)

(1) Faculdades Pequeno Principe Av Iguagu, 333, 80230-020 Curitiba, Parana, Brazil.
(2) Instituto de Pesquisa Pelé Pequeno Principe, Av Munhoz da Rocha, 490, 80035-
00O Curitiba, Parana, Brazil. (3) Molecular and Cellular Biochemistry, University of
Kentucky, Lexington, KY 40356, USA.

Resumo: As malformacdes congénitas sao alteragdes estruturais que surgem durante
o desenvolvimento embrionario, sendo uma causa significativa de incapacidade e
mortalidade infantil. Estima-se que 2 a 5% dos recém-nascidos apresentem alguma
malformacao, resultando em cerca de 303.000 o&bitos no periodo neonatal. Os
defeitos do tubo neural (DTNs) representam o segundo grupo mais frequente de
anomalias congénitas e envolvem disfun¢des do sistema nervoso central (SNC). Entre
os fatores de risco, destacam-se antecedentes familiares, consumo materno de
alcool, diabetes gestacional, abortos prévios e exposigcao a agrotoxicos. Este estudo
realizou uma revisao sistematica para investigar a relacao entre a exposi¢cao
ocupacional paterna e materna a agrotéxicos durante a gestacao e sua associagao
com DTNs, seguindo as diretrizes PRISMA. O protocolo esta registrado no Open
Science Framework (OSF) sob o identificador (osf.io/4ung8). Foram incluidos estudos
epidemioldgicos sobre recém-nascidos humanos expostos a agrotoxicos, publicados
em inglés, portugués ou espanhol. As buscas em 12 bases de dados resultaram em
806 registros, dos quais, dentre os artigos analisados, 12 investigaram a relagao entre
DTNs e exposi¢cao ocupacional a agrotoxicocs. Dois apontaram correlagdo com a
exposicao materna e trés com a exposigao paterna. Além disso, dois estudos
relataram a exposi¢cao simultanea de ambos os pais no ambiente agricola. Sete artigos
nao encontraram associacao entre ocupac¢ao e DTNs, mas cinco destes detectaram
concentragdes elevadas de agrotdoxicos em amostras bioldgicas de maes de recém-
nascidos afetados. Substédncias como endosulfan, DDT, DDE e OCPs foram
identificadas em niveis mais altos entre maes de casos em comparagao ao grupo
controle. Os resultados destes 5 estudos apontaram uma ligacdo com DTNs e
exposicdo ocupacional a agrotdxicos, enquanto sete nao encontraram essa
correlacao. Isso indica que, embora a ocupacao por si s6 nao tenha sido um fator
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determinante, a exposicao materna a agrotoxicos foi maior entre as maes de recém-
nascidos com DTNs.
Palavras-Chaves: Malformacdes Congénitas. Defeitos do Tubo Neural. Agrotéxicos.
Revisao Sistematica.
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CAPACITACAO DE PAIS DE CRIANGAS COM PERTURBAGCAO DO ESPETRO DO
AUTISMO NA FASE DE DIAGNOSTICO

Autores: Lemos, M., Marques, G. & Silva, S.
Afiliagcdo: Escola Superior de Saude Santa Maria

Introducédo: O diagndstico de Perturbacao do Espectro do Autismo em criangas € um
processo complexo, capaz de gerar impactos significativos nas familias. Oferecer
apoio e capacitagao no momento do diagndstico € fundamental para influenciar
positivamente a experiéncia familiar, podendo aprimorar-se com uma abordagem
multidisciplinar. A atuac¢ao integrada dos profissionais de saude € essencial para
fortalecer a articulagcao entre os servigcos e promover estratégias que apoiem o
desenvolvimento de competéncias em criangas e familias com este diagndstico.
Objetivos: Desenvolver uma proposta de intervencado de enfermagem para capacitar
os pais de criangcas com Perturbacao do Espectro do Autismo na fase de diagndstico.
Metodologia: Analise de resultados de Scoping Review sobre a tematica, de forma a
desenvolver uma proposta de intervengado de enfermagem para capacitar os pais de
criangas com Perturbacao do Espectro do Autismo na fase de diagndstico.
Resultados: Com base na Scoping Review, foi elaborada uma proposta de intervencgao
constituida por nove momentos. A proposta destaca a necessidade de os enfermeiros
assumirem um papel de lideranca na capacitagao dos pais, na formagao continua e na
articulacao entre os diferentes profissionais de saude. De salientar, a importancia de
criarem um ambiente inclusivo e de promoverem o desenvolvimento de competéncias
em criangcas com Perturbagdao do Espectro do Autismo, através de intervencdes
estruturadas e do fortalecimento das redes de apoio.

Discussado: A proposta que emergiu desta sintese de evidéncia baseou-se em
estratégias para empoderar os pais; criagdo de materiais e formagao;
desenvolvimento de grupos de trabalho interdisciplinares; interven¢des baseadas em
programas sustentados em evidéncia cientifica; desenvolvimento de redes de apoio;
criacdo de projetos comunitarios; educacao parental e redes de suporte;
implementagcao de sistema de referenciacao; e revisdao e atualizagdo continua de
praticas e protocolos clinicos.

Conclusao: O desenvolvimento da proposta de intervencao, prevé uma melhoria na
qualidade de vida familiar, potenciando o trabalho da equipa multidisciplinar, na
capacitagao dos pais para gerenciar de forma mais eficaz a fase de diagndstico de
criancas com Perturbacao do Espectro do Autismo.
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Palavras Chaves: Enfermagem, Perturbacao do Espectro do Autismo, Criangas.
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MIOSITE VIRICA: UM CASO CLINICO

Autores: Maria Helena Pimentel (1); Jodo Cruz (2); Celeste Antao (1)

(1) Research Centre for Active Living and Wellbeing (LiveWell), Instituto Politécnico
de Braganga, Campus de Santa Apoldnia, 5300-253 Braganca, Portugal

(2) Instituto Politécnico de Braganca

Doengca muscular rara que acompanha infe¢des Vvirais agudas, observada
principalmente em criancas em idade escolar (Maciel et al., 2022).

Relato do caso: Criangca com 8 anos de idade, saudavel. Antecedentes pessoais: parto
pré-termo de 34+5 semanas, internamento por baixo peso e ictericia; seguida em
consulta de cardiologia até aos 4 anos por sopro cardiaco, que resolveu
espontaneamente. Rinite e conjuntivite alérgica; sensibilidade a gramineas e
hipersensibilidade a amoxicilina. Toma Montelucaste na Primavera.

Observada no servigo de urgéncia por apresentar mialgias nos membros inferiores,
com 24 horas de evolucao e agravamento progressivo. Apresenta incapacidade total a
locomoc¢ao e quadro de obstrucao nasal, tosse seca, rinorreia com 5 dias de evolucao,
com alguns picos febris.

Dor presente a palpagcdo dos gémeos bilateralmente, restantes grupos musculares
livres. Incapacidade em manter-se de pé por dor nos gémeos. Assintomatica em
repouso. Submetida a estudo analitico revelou ligeira leucopenia, mondcitos
aumentados, creatina de 0,6 mg/dL, porém a Creatinaquinase total (CK) muito
elevada, 4060 U/L, tal como aumentada a TGO/ AST, 131 U/L, sem alteracao de funcao
renal. Perante resultados sugestivos de miosite foi internada com prescricao de
soroterapia e repouso no leito. Realizado aspirado nasofaringeo testou positivo para
virus Influenza B. Recebeu tratamento antiviral durante 4 dias com boa resposta. Teve
alta hospitalar apds melhoria clinica e analitica (CK de 512 U/L).

Discussédo: Suspeita de miosite virica especialmente devido a: dor muscular localizada,
bilateral, inicio subito e associado a quadro viral, incapacidade de deambular ndo por
fraqueza, mas por dor, auséncia de sinais sistémicos graves ou envolvimento de
outros grupos musculares.

O diagndstico foi sustentado por: CK muito elevada (4060 U/L), refletindo lesao
muscular, AST aumentada, exames de func¢ao renal normais, afastando rabdomidlise,
aspirado nasofaringeo positivo para Influenza B.

Conclusao: Este caso destaca a importancia de uma avaliacdo cuidadosa e de um
diagndstico diferencial perante um quadro clinico inespecifico como dor muscular e
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febre. A miosite por Influenza B deve ser considerada quando ha sinais de dor
muscular associada a infegdes respiratdrias viricas, especialmente em criangas. O
acompanhamento clinico préximo e o uso de recursos laboratoriais foram cruciais
para o atempado diagndstico e a identificagcdo precoce do adequado tratamento.
Palavras chave: Miosite virica, Influenza B, dor muscular infantil.

Referéncias Bibliograficas
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relato de caso de uma miosite viral. Rev Port Med Geral Fam, 38:396-9. DOl
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INCIDENCIA DA PREMATURIDADE E PERFIL DO RECEM-NASCIDO INTERNADO NUMA
UNIDADE DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATAIS

Autores: Joana Rita da Silva Caridade (1); Francisco Amorim (1); Maria Helena Pimentel
(2)

(1) Enfermeiros; (2) LiveWell — Research Centre for Active Living and Wellbeing. Instituto
Politécnico de Braganca

Introducao: Em Portugal, de acordo com os dados do INE (2022), 7,4% dos nascimentos
sao prematuros.

Objetivo: conhecer a incidéncia e o perfil dos prematuros internados numa unidade de
cuidados neonatais.

Metodologia: estudo quantitativo descritivo-correlacional, inclui a totalidade de nados-
vivos com idade gestacional inferior a 37 semanas internados numa unidade de
cuidados intensivos neonatais (UCEN) de um hospital do norte do pais, no periodo de O1
de janeiro a 31 de maio de 2019, num total de 65 prematuros. Elaborou-se um guido para
recolher dados dos processos clinicos (B-simple), apds autorizacao.

Resultados: de um total de 1263 nascimentos, 10 corresponderam a situagdes de morte
fetal in Utero, contabilizaram-se 108 nados-vivos com idade gestacional inferior a 37
semanas, tendo-se verificado uma incidéncia de prematuridade de 8,62%, ligeiramente
acima da média nacional de 7,4% (INE, 2022). O estudo recai sobre 65 prematuros,
maioritariamente do sexo masculino (65%), primiparas (46,2%) e parto por cesariana
(51%). A média de idade gestacional é de 33 semanas e 2 dias, com desvio padrao de 2
semanas e 6 dias e com peso médio a nascenga de 1891,2 gramas com desvio padrao de
537.3 gramas. A média e respetivo desvio-padrao do APGAR ao 1°, 5° e 10 minuto é de
8,31 £+ 1,29, 9.42 + 0,68 e 9,82 + 0,43, respetivamente. Verificaram-se 19 patologias
referentes as complicagdes clinicas desenvolvidas pelos prematuros internados, a
maioria com mais do que uma complicagao. As complicag¢des ligadas ao foro respiratorio
(n=50), as alteragdes hemodinamicas (n=19) e a ictericia neonatal (n=12) foram as mais
expressivas. Outras complicacdes foram intolerdncia alimentar (n=6), sépsis neonatal
(n=4), gastrosquisis (n=2) e colestase (n=1). Os prematuros que nao desenvolveram
complicagdes no periodo neonatal (23,1%) tinham, em média, maior peso a nascenga
com diferengas estatisticamente significativas (p=0,037). O mesmo para o indice de
APGAR mais elevado (p<0,001).
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Conclusao: é importante conhecer a incidéncia e o perfil dos prematuros internados
para uma atuacao eficaz antecipando complicagdes clinicas, bem como para aumentar
a taxa de sobrevivéncia e a diminuicao de sequelas.

Palavras-chave: Incidéncia; Prematuridade; Complicacdes clinicas.

Referéncias Bibliograficas
INE (2022). Instituto Nacional de Estatisticas. Portugal.
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