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RESUMO

Objetivo: Com este estudo pretende-se desenvolver competéncias na area de Enfermagem de Reabilitagdo com pessoas
com alteracGes do foro respiratorio e défice do autocuidado.Métodos: Estudo descritivo cujos participantes séo utentes
internados no Servigo de Medicina B do HLA, com alteracdes da funcéo respiratéria e do autocuidado, alvos de cuidados
de enfermagem de reabilitagdo com potencial de recuperacdoResultados: A implementacdo de um programa de
Reeducagdo Funcional Respiratério demonstrou ganhos a nivel dos Autocuidados e da Funcionalidade.Concluséo:
foram realizadas intervengdes junto de diferentes pessoas com diferentes patologias respiratorias e com diferentes
idades. Devido a sua condigao patoldgica, a sua capacidade para a execucdo dos autocuidados de forma independente
encontrava-se diminuida. Com base nas necessidades identificadas foram concebidos planos de intervengéo
especializados e individualizados de forma a desenvolver competéncias especificas de Enfermagem de Reabilitagéo.
Palavras-chave: Autocuidado, Funcionalidade, Envelhecimento, ldosos e Resultados Sensiveis aos Cuidados de

Enfermagem.

Abstract

Objective: This study intends to develop skills in the area of Rehabilitation Nursing with people with respiratory
disorders and self-care deficit. Methods: Descriptive study whose participants are hospitalized in the medical service B
inthe HLA (Litoral Alentejano Hospital), with alterations in the respiratory functions and self-care, targets of rehabilitative
nursing care,with recovery potential. Results: The implementation of a functional respiratory re-education program,
demonstrated gains in self-care and functionality. Conclusion: Interventions were performed with different people with
different respiratory diseases and with different ages. Due to their pathological condition, the ability to perform self-care
independently was diminished. Based on identified needs, specialized and individualized intervention plans were
designed to develop specific competencies in rehabilitation nursing.

Keywords: Self Care, Functionality, Aging, Elderly and Sensitive Nursing Care Results.

RESUMEN
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Objetivos: Con este estudio se pretende desarrollar competencias en el area de Enfermeria de Rehabilitacién con
personas con alteraciones del foro respiratorio y con déficit del autocuidado. Métodos: Estudio descriptivo cuyos
participantes son pacientes internados en el Servicio de Medicina B del HLA con alteraciones de la funcién respiratoria
y de autocuidado,que son objetos de cuidado de los enfermeros de rehabilitacién con potecial de recuperacion.
Resultados: La implementacién de un programa de Reeducaciéon Funcional Respirarorio demostré mejorias a nivel de
los autocuidados y de las funciones.

Conclusién: Fueron realizadas intervenciones a diferentes personas con diferentes patologias respiratorias y con
diferentes edades.Debido a sus condicion patolégica,a su capacidad de forma independiente que se encontraba
disminuida.Con base en las necesidades identificadas fueron concebidos planes de intervencién especializados e
individualizados con el propésito de desarrollar competencias especificas de enfermeria de rehabilitacion.
Palabras-clabe: Autocuidado, Funcionalidad, Envejecimiento, Ancianos y Resultados Sensibles a los cuidados de

enfermeria.

INTRODUCAO

No ambito da Unidade Curricular Estagio em Enfermagem de Reabilitacdo do Curso de
Mestrado em Enfermagem — Especialidade em Enfermagem de Reabilitacéo € apresentado
o Projeto de Estagio a desenvolver entre 14 de maio e 21 de junho de 2018 no servico de
Medicina B do Hospital do Litoral Alentejano (HLA), pertencente a Unidade Local de Saude
do Litoral Alentejano (ULSLA). O servico onde decorrera este Estagio de Reeducagdo
Funcional Respiratéria cuida de pessoas com diferentes graus de dependéncia e com
diferentes idades, sendo a mais frequente a populacéo idosa. As patologias mais comuns sao

as metabdlicas, respiratérias, oncoldgicas e cerebrovasculares.

O Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Reabilitagdo (EEER) é o profissional com
competéncia cientifica, técnica e humana para prestar cuidados gerais e especializados
baseados nos problemas reais e potenciais das pessoas, assim como realizar intervencdes
terapéuticas ao nivel das funcbes neuroldgicas, respiratdria, cardiaca, ortopédica e outras
situacBes potencializadoras de incapacidade (Regulamento n°125/2011). As limitacbes das
pessoas com doencas respiratorias sdo muitas, pelo que os cuidados de Reabilitacdo
Respiratdria sdo essenciais na prestacao de cuidados e séo ja reconhecidos como benéficos
no progndstico da doenca, na diminuicdo das exacerbacfes e consequente diminuicdo da

utilizacdo dos servicos de urgéncia (Ordem dos Enfermeiros (OE), 2018).

E competéncia do EEER dar resposta as limitacées provocadas pelas doencas respiratorias,

em situacdo aguda ou cronica e em contexto hospitalar ou domiciliario (OE, 2018).

O exercicio profissional de Enfermagem centra-se na relagao ente o profissional e o utente e
a familia/comunidade onde este se insere, contribuindo assim para a promocéo da salde.

Desta forma, a tomada de decisdo deve ser sistémica e sistematica tendo em conta os
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problemas/necessidades reais identificados ou de forma a identificar precocemente
problemas potenciais e evitar riscos, ajudando os utentes a atingir a sua maxima capacidade

funcional tdo rapidamente quanto possivel (OE, 2012).
CONCEITOS

Queirds (2010), afirma que a necessidade da pessoa relativamente aos seus autocuidados
se pode alterar, quer na capacidade autbnoma para as satisfazer, quer na necessidade de
apoio em situacdes de transicdo que possam surgir. Orem (2001), define autocuidado como
“a pratica de atividades que favorecem o aperfeicoamento e amadurecem as pessoas que a
iniciam e desenvolvem dentro de espacos de tempo especificos, cujos objetivos sao a
preservacédo da vida e o bem-estar pessoal’. Esta autora propde entre 1959-1985 a Teoria do
Défice do Autocuidado de Enfermagem centrada no autocuidado. Esta autora considera que
a sua teoria € composta por trés sub-teorias inter-relacionadas que sdo: a Teoria do
Autocuidado, a Teoria do Défice do Autocuidado e a Teoria dos Sistemas de Enfermagem
(Queiros et al., 2014). A Teoria do Autocuidado descreve a razéo pela qual as pessoas tomam
conta de si proprias. Esta teoria permite compreender a agédo benéfica da enfermagem quando
as pessoas apresentam limitagdes que condicionam o desempenho das suas acdes (Tomey
& Alligood, 2002). No entanto, como descreve Queirds et al (2014), é necessario que haja um
equilibrio entre 0 excesso e a caréncia de cuidado para que a pessoa se consiga autocuidar.
A Teoria do Défice do Autocuidado explica a razéo pela qual a enfermagem pode ajudar as
pessoas quando as exigéncias associadas a acdo do autocuidado sdo superiores a
capacidade da pessoa para as executar devido a limitacbes que as deixam parcial ou
completamente incapazes de cuidar de si (Tomey & Alligood, 2002). A Teoria dos Sistemas
de Enfermagem descreve e explica as relacdes que tém de ser criadas e mantidas para que

se produza enfermagem (Tomey & Alligood, 2002).

Segundo Doran (2011), os resultados sensiveis aos cuidados de enfermagem sao definidos
como cuidados de enfermagem direcionados para as necessidades expressas pelo utente ou
pela comunidade com impacto na funcionalidade, autocuidado, gestdo de sintomas,
seguranga/ocorréncias adversas, satisfacdo do utente, a mortalidade e a utilizacdo dos
servicos de saude. Donabedian (2003), relaciona as variaveis do utente (idade, género,
educacao, doenca e co-morbilidades) e dos enfermeiros (nivel de ensino e experiéncia, racios,

organizacao e carga de trabalho) com este processo.

Com este estudo pretende-se desenvolver competéncias na area de Enfermagem de

Reabilitacdo com pessoas com alteracdes do foro respiratdrio e défice do autocuidado.
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METODOLOGIA

O presente estudo classifica-se como descritivo com uma amostra de conveniéncia com
pessoas selecionadas com base na patologia de interesse para o autor. Para a sua realizacéo
foi utilizada a Teoria de Médio Alcance de Manuel Lopes (2006) e a Metodologia de Estudo
de Caso de Robert Yin (2003).

Na prestacao de cuidados de saude, a relacdo entre o profissional e o utente é descrita como
essencial. Na Enfermagem, essa relacdo assume um papel particularmente importante por
duas razdes: o tempo que os enfermeiros passam com 0s utentes e o grau de intimidade que
muitas vezes estas relacbes atingem, quer para o utente, quer para o enfermeiro (Lopes, M.
2006). Com base na metodologia apresentada por Lopes, M. (2006), existem dois grandes
conceitos que caracterizam a relacdo entre o enfermeiro e o utente: a avaliagdo diagnéstica
e a intervencdo terapéutica. Na avaliacdo diagnostica, o enfermeiro recolhe informagdes
relativas ao utente, quer através do seu processo clinico, quer de uma entrevista ao utente
onde percebe essencialmente qual o seu conhecimento, as suas preocupacdes e as suas
capacidades e estratégias. Nesta fase, estabelece-se o inicio da relacdo. Passada a avaliacédo
diagnostica, segue-se a intervengédo terapéutica em que se iniciam os tratamentos e na qual
existe uma reavaliacdo da acdo constante, de forma a adaptar os cuidados prestados. Esta
Relacdo vem também descrita no Regulamento do Perfil de Competéncias do Enfermeiro de
Cuidados Gerais (OE, 2012), como o centro do exercicio profissional de enfermagem, sendo
gue a relacdo terapéutica se caracteriza pela parceria estabelecida com o utente para a

prestacdo dos cuidados, no respeito pelas suas capacidades.

A recolha de dados foi realizada entre 14 de maio e 15 de junho de 2018 através da consulta
dos processos clinicos, dos planos de cuidados e da utilizagcdo dos instrumentos Elderly
Nursing Core Set (ENCS) (Fonseca & Lopes, 2012) e Medida de Independéncia Funcional
(MIF) (Direcdo Geral de Saude (DGS), 2011) para avaliar a funcionalidade dos utentes.

Segundo Fonseca, C. et al. (2017), a ENCS é uma escala composta por 25 itens sensiveis 0s
cuidados de enfermagem, que permite avaliar as necessidades de cuidados de enfermagem
e os avaliar os resultados decorrentes do plano de reabilitacdo implementado. Esta escala
permite avaliar quatro fatores: Autocuidado, Aprendizagem e Fun¢Bes Mentais, Comunicacao

e Relacdo com Amigos e Cuidadores.
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O conceito do Autocuidado integra doze indicadores: lavar-se, vestir-se, cuidar de partes do
corpo, deslocar-se utilizando algum tipo de equipamento, andar, realizar a rotina diaria, manter
a posicdo do corpo mudar a posi¢cdo bésica do corpo, cuidados relacionados com o0s
processos de excrecdo, utilizacdo da mé&o e do braco, beber e comer. O conceito de
Aprendizagem e FungBes Mentais é constituido por seis indicadores: fungbes emocionais,
funcdes da orientacdo, funcdes da atencédo, fungbes da memdaria, fungdes da consciéncia e
funcdes cognitivas de nivel superior. O conceito de Comunicacao € constituido por quatro
indicadores: falar, conversacéo, comunicar e receber mensagens orais e relacionamentos
familiares. Por ultimo, o conceito de Relagdo com Amigos e Cuidadores é constituido por trés
indicadores: prestadores de cuidados pessoais e assistentes pessoais, profissionais de saude

e amigos (Fonseca, C. et al., 2017).

A MIF (DGS, 2011), permite realizar uma avaliacdo da capacidade funcional com o objetivo
de estabelecer um plano de reabilitacdo individual. Este instrumento permite avaliar as
restricbes funcionais para a realiza¢do de tarefas motoras e cognitivas da vida diaria através
de seis dimensdes (18 itens), nomeadamente: autocuidado, controlo de esfincteres,
mobilidade, locomogéo, comunicacgédo e consciéncia do mundo exterior. Cada item é avaliado
de 1 a 7, correspondendo, respetivamente, a dependéncia total e a independéncia completa.
Os niveis de dependéncia sao classificados de acordo com a pontuacéo total da MIF: 18 -
dependéncia completa; 19 a 60 - dependéncia modificada (assisténcia de até 50% das
tarefas); 61 a 103 - dependéncia modificada (assisténcia de até 25% das tarefas); e 104 a 126

- independéncia completa/modificada (Assis et al., 2015).
Participantes do Estudo de Caso

A Populacdo-alvo deste estudo foram utentes internados no Servigo de Medicina B do HLA,
com alteracbes da funcéo respiratéria e do autocuidado, alvos de cuidados de enfermagem
de reabilitacdo com potencial de recuperacdo. Foi realizada uma caracterizacao
sociodemografica dos participantes, tendo em conta a idade, o género, a nacionalidade, o
estado civil, o agregado familiar, o nivel de escolaridade e a profissédo. Estes utentes sdo

representados pelas letras Al, A2 e A3.

Al A2 A3
Idade 57A 56A 70A
Género Masculino Feminino Feminino
Nacionalidade Portuguesa Francesa Portuguesa
Estado Civil Solteiro Casada Casada
Agregado Familiar Vive s6 Vive com o0 marido Vive com o0 marido
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Nivel de ] ]
. Analfabeto Ensino Superior 4° ano
Escolaridade

Profisséo Reformado Operéaria fabril Reformada

Quadro 1 - Descri¢cdo Sociodemogréafica dos participantes.

RESULTADOS

Primeiramente sera feita uma breve descricdo dos casos, consoante descrito pela

metodologia de estudo de caso de Yin, R. (2003). Assim sendo,

Estudo de Caso Al:

Utente com 57 anos de idade, do sexo masculino, solteiro, reformado por invalidez, com
capacidade para realizar os autocuidados mantida antes do internamento. Residia sozinho,
mas tinha apoio do irmédo. Recorreu ao Servigco de Urgéncia por quadro de febre com um dia
de evolucéo, dispneia e tosse produtiva com expetoracdo mucopurulenta com uma semana
de evolucdo. Fica internado no servico de Medicina B com o diagnoéstico de Pneumonia
Adquirida na Comunidade (PAC) bilateral.

Na avaliacao inicial, o utente encontrava-se no 2° dia de internamento. Apesar de apresentar
dificuldade na compreensao dos ensinos, progressivamente com a repeticdo e demonstragéo
dos mesmos, foi conseguindo alcancar resultados positivos no seu processo de reabilitacéo.
Foram realizadas duas avalia¢cdes, uma inicial no inicio do internamento e outra final apés a
aplicacdo do programa pelo EEER, recorrendo ao ENCS (Fonseca e Lopes, 2014) e a MIF

(DGS, 2011), conforme demonstrado no quadro seguinte:

Escala Indicadores Avaliacdo Inicial Avaliacdo apos
intervencao de ER
Funcionalidade Problema Moderado  Problema Ligeiro 10%
25%
Autocuidado Problema Moderado  Problema Ligeiro 10%
29%
Aprendizagem e Problema Ligeiro Problema Ligeiro 21%
fungBes da 21%
Escala ENCS meﬁuﬁria
Comunicagdo Problema Moderado = Problema Moderado
25% 25%
Relagéo com Problema Ligeiro Problema Ligeiro 17%
amigos e familiares  17%
Auto- Cuidados 25 32
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Escala MIF Controlo dos 14 14
Esfincteres
Mobilidade 12 21
Locomocéo 4 6
Comunicacéo 8 8
Consciéncia do 15 15
Mundo exterior
Total 78 96

Quadro 2 - Avaliacdo do utente Al segundo a Escala ENCS e MIF.

O utente apresentava dificuldade na realizacdo dos autocuidados por apresentar dispneia de
esforco. Com a aplicacao das intervencdes pelo EEER, foi possivel observar um ganho
significativo na sua capacidade para os realizar, havendo uma diminuigcdo da limitagdo no
autocuidado de 29% (problema moderado) para 10% (problema ligeiro), o que no total se
traduziu num ganho de funcionalidade de 15% na Escala ENCS (Fonseca e Lopes, 2014).
Também na MIF (DGS, 2011) foi possivel observar ganhos nos Autocuidados, Mobilidade e

Locomocgao, o que se traduziu num ganho total de 18 pontos.

Estudo de Caso A2:

Utente com 56 anos de idade, do sexo feminino, casada, operaria fabril (estofadora),
frequentou ensino superior. Capacidade para realizar os autocuidados mantida antes do
internamento. Residia com o marido e intercalava periodos de permanéncia em Franca com
Portugal. Recorreu ao Servigo de Urgéncia do Centro Hospitalar Barreiro- Montijo por quadro
de febre e dispneia com tosse ndo produtiva e dor pleuritica a esquerda. Foi transferida para
o Hospital da area de residéncia, onde ficou internada no servico de Medicina B com o

diagndstico de PAC extensa a esquerda.

Na avaliagdo inicial, a utente encontrava-se no 3° dia de internamento. Apresentava
motivacao e empenho nos ensinos e, progressivamente foi conseguindo alcangar resultados
positivos no seu processo de reabilitacdo. Foram realizadas duas avaliacdes, uma inicial no
inicio do internamento e outra final apds a aplicagdo do programa pelo EEER, recorrendo ao
ENCS (Fonseca e Lopes, 2014) e a MIF (DGS, 2011), conforme demonstrado no quadro

seguinte:
Escala Indicadores Avaliacdo Inicial Avaliacdo apos
intervencao de ER
Funcionalidade Problema ligeiro 11% N&o ha problema 0%
Escala ENCS Autocuidado Problema Moderado  N&o héa problema 4%

29%
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Aprendizagem e Nao ha Problema 0% Nao ha problema 0%
funcdes da
memoria
Comunicacéo N&o ha Problema 0% N&o ha problema 0%
Relacéo com Nao ha Problema 0% Nao ha problema 0%
amigos e familiares
Auto- Cuidados 26 42
Controlo dos 14 14
Esfincteres
Mobilidade 12 21
Escala MIF Locomocéao 4 6
Comunicacéo 14 14
Consciéncia do 21 21
Mundo exterior
Total 91 118

Quadro 3 - Avaliacdo do utente A2 segundo a Escala ENCS e MIF.

A utente apresentava dificuldade na realizac&o dos autocuidados por apresentar dispneia de
esforco e dor pleuritica a esquerda que limitava os movimentos. Com a aplicacdo das
intervengdes pelo ER e controlo algico, foi possivel observar um ganho significativo na sua
funcionalidade de 11%, segundo a Escala ENCS (Fonseca e Lopes, 2014). Este ganho foi
demonstrado essencialmente a nivel dos autocuidados em que houve uma diminuicdo da
limitacdo de 29% (problema moderado) para 4% (ndo h& problema). Na MIF (DGS, 2011), foi
possivel observar também ganhos a nivel dos Autocuidados, Mobilidade e Locomocgéo, o que

se traduziu num ganho total de 27 pontos.

Estudo de Caso A3:

Utente com 70 anos de idade, do sexo feminino, casada, reformada, com capacidade para
realizar os autocuidados mantida antes do internamento. Residia com o marido. Recorreu ao
Servigo de Urgéncia Basica da area de residéncia por febre com alguns dias de evolugéo
acompanhada por dispneia. Neste mesmo dia foi encaminha para o Servigo de urgéncia, onde
teve alta hospitalar. Recorre nhovamente ao Servi¢co de Urgéncia do HLA trés dias depois por
agravamento da sintomatologia, ficando internada no servigo de Medicina B com o diagnéstico

de PAC bilateral com derrame pleural bilateral.

Na avaliagdo inicial, a utente encontrava-se no 1° dia de internamento. Apresentava
motivacao e empenho nos ensinos e progressivamente foi conseguindo alcancar resultados
positivos no seu processo de reabilitacdo. Foram realizadas duas avaliacdes, uma inicial no
inicio do internamento e outra final apds a aplicagdo do programa pelo EEER, recorrendo ao
ENCS (Fonseca e Lopes, 2014) e a MIF (DGS, 2011), conforme demonstrado no quadro

seguinte:
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Escala Indicadores Avaliacdao Inicial Avaliacdo apos

intervencao de ER

Funcionalidade Problema ligeiro 16% Problema 5%

Autocuidado Problema Moderado  Problema ligeiro 13%

40%
Aprendizagem e Nao ha Problema 0% Nao ha Problema 0%
EscalaENCS  funcdes da

memodria

Comunicagdo Nao ha Problema 0% Nao ha Problema 0%

Relacdo com N&o ha Problema 0% N&o ha Problema 0%

amigos e familiares

Auto- Cuidados 19 42

Controlo dos 14 14

Esfincteres

Mobilidade 9 15

Escala MIF Locomocao 4 6

Comunicacéao 14 14

Consciéncia do 21 21

Mundo exterior

Total 81 112

Quadro 4 - Avaliacdo do utente A3 segundo a Escala ENCS e MIF.

A utente apresentava dificuldade na realizacdo dos autocuidados por apresentar dispneia de
esforco. Com a aplicacdo das intervengdes pelo EEER, foi possivel observar um ganho
significativo na sua funcionalidade de 11% na Escala ENCS (Fonseca e Lopes, 2014). Estes
ganhos foram demonstrados a nivel dos Autocuidados em que houve uma diminuicdo da
limitacdo em 27%, o que se traduziu numa passagem de problema moderado para ligeiro.
Também na MIF (DGS, 2011), foi possivel observar ganhos a nivel dos Autocuidados,

Mobilidade e Locomocéo, 0 que representou um ganho total de 31 pontos.

DISCUSSAO

Seguindo-se a metodologia de estudo de caso de Yin, R. (2003), segue-se a fase de

congregar os resultados obtidos através da avaliacdo dos utentes.

Estudo de Escala Intervencgdo Inicial Intervenc¢do Final Ganhos
Caso por
Parémetro
Al ENCS Funciohalidade 25% Funciopalidade 10% 15%
Autocuidado 29% Autocuidado 10% 19%
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Aprendizagem e

Aprendizagem e

funcdes da funcbes da 0%
memoria 21% memoria 21%
Comunicacao 25% Comunicacao 25% 0%
Relag.éfo com amigos Relggéo com amigos e 0%
e familiares 17% familiares 17%

MIF 78 96 18
Funcionalidade 11% Funcionalidade 0% 11%
Autocuidado 29% Autocuidado 4% 25%
Aprendizagem e Aprendizagem e

ENCS fungﬁgs da fungéps da 0%
A2 memoria 0% memoria 0%

Comunicacgdo 0% Comunicacéo 0% 0%
Relac;_él_o com amigos Relggéo com amigos e 0%
e familiares 0% familiares 0%

MIF 91 118 27
Funcionalidade 16% Funcionalidade 5% 11%
Autocuidado 40% Autocuidado 13% 27%
Aprendizagem e Aprendizagem e

ENCS fungﬁg; da funng§ da 0%
A3 memoria 0% memoria 0%

Comunicacédo 0% Comunicacédo 0% 0%
Relag'él'o com amigos Relagéo com amigos e 0%
e familiares 0% familiares 0%

MIF 81 112 31

Global dos ENCS 14% 7%
Casos MIF 83 09 e

Quadro 5 - Avaliacdo dos ganhos segundo a Escala ENCS e MIF.

Ao avaliar os resultados obtidos é possivel observar que todos os participantes obtiveram
ganhos. De uma forma geral, em todos os Estudos de Caso houve ganhos essencialmente a
nivel dos Autocuidados na Escala ENCS (Fonseca e Lopes, 2014) em 24%, o que representou
uma diminuicao do défice de 14% para 7%. Na Escala MIF (DGS, 2011) houve um aumento

da capacidade funcional de 83 para 109.

Para que tal fosse possivel, foram implementadas intervencfes de enfermagem de
reabilitacao que potencializaram os dominios sensiveis aos parametros avaliados consoantes

os focos de atencdo identificados, segundo a OE, (2018), nomeadamente:
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Estudo de Caso Focos de Atencdo Identificados

Ventilagcéo Ineficaz

Dispneia de esforco

Al
Tosse
Expetoragéo
Ventilagéo Ineficaz
A2 Dispneia de esforco
Tosse
Ventilagdo Ineficaz
A3

Dispneia de esforco

Quadro 6 — Identificacdo dos Focos de Atencao.

Consoante os focos identificados foram aplicadas diversas intervencdes com o objetivo de
melhorar os desequilibrios da relacao entre ventilacdo e perfusdo de forma a maximizar a

capacidade funcional da pessoa e prevenir complicagoes.

A primeira técnica a ser executada nos programas de reabilitacdo respiratéria implementados
foi o controlo e dissociacdo dos tempos respiratérios, de forma a que os utentes pudessem
ter controlo e uma melhor coordenacdo dos musculos respiratorios (Cordeiro & Menoita,
2012). Esta técnica foi aplicada duas vezes por dia (de manha e apds o almogo) durante cerca
de 10minutos. Associada a esta técnica foi associada a expiracdo com os labios semi-
cerrados para diminuir o trabalho respiratério associado (OE, 2018). Esta ultima técnica foi
utilizada também ao longo do turno como gestora de energia e associada aos exercicios

abaixo descritos.

A Reeducacao diafragmatica foi outra das técnicas aplicada de forma a maximizar a ativacéo
do diafragma durante a inspiragcdo e minimizando a utilizacdo dos musculos acessoérios
(Borges et al., 2014). Esta técnica foi aplicada apds a anteriormente descrita durante cerca
de 10 minutos e também com a frequéncia de duas vezes por dia (de manha e apds o almoco)
de acordo com a porcéo do diafragma a trabalhar. No Estudo de caso Al e A3, interessava
trabalhar com ambas as porcBes laterais do diafragma, uma vez que se tratava de PAC
bilateral, enquanto que no Estudo de caso A2, foi trabalhada principalmente a porcdo
esquerda do diafragma. Esta técnica foi realizada na posi¢cdo de deitado com o decubito

associado a porcao a trabalhar (Cordeiro & Menoita, 2012).

De forma a melhorar a mobilidade toracica e a ventilagdo pulmonar foram realizados
exercicios reeducacao costal seletiva, no caso de A2 e global no caso de Al e A3. Nas

primeiras sessdes os exercicios foram realizados de forma passiva e, progressivamente foi
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sendo impressa alguma resisténcia de forma a fortalecer a musculatura inspiratoria e a
favorecer a desinsuflacdo (OE, 2018; Cordeiro & Menoita, 2012). Nas Ultimas sessbes, uma
vez que havia melhoria da dispneia, foram também associados movimentos ativos dos

membros superiores.

No Estudo de Caso A3, a utente apresentava derrame pleural bilateral, pelo que foi
incentivada a alternar decubitos laterais de 2/2horas de forma a prevenir aderéncias e a
melhorar a ventilacdo do lado ndo dependente da gravidade (Terapéutica de Posicdo) (OE,
2018; Cordeiro & Menoita, 2012).

O utente do Estudo de Caso Al apresentava Expetoracdo, pelo que foi executada a
Drenagem Postural, de forma a mobilizar as secre¢bes. As secrecdes localizavam-se nos
segmentos anteriores dos lobos inferiores, pelo que o utente foi incentivado a adotar a posicao
de trendlemburg (decubito dorsal com almofada sob a regido poplitea e cama com inclinacao
até 20°). O utente foi estimulado a manter-se 5minutos nesta posicao e a repetir quatro vezes
por dia. A esta técnica foram associadas manobras acessorias para potenciar o descolamento
das secrec¢Oes deste segmento pulmonar. Foram realizadas compressdes e vibragdes durante
15 minutos e aplicada duas vezes por dia (de manha e apés o almocgo) (OE, 2018; Cordeiro
& Menoita, 2012).

Nos Estudos de Caso Al e A2 os utentes apresentavam Tosse ineficaz e défice muscular
toracoabdominal, pelo que foram aplicadas manobras de Tosse assistida de forma a promover
a limpeza das vias aéreas. Esta técnica foi aplicada sempre que necessarios e ap0s a

aplicacdo dos exercicios do programa acima descrito.

Uma vez que todos os utentes apresentavam dispneia de esfor¢o, foram ensinadas e
demonstradas técnicas de gestdo de energia durante as atividades de vida, nomeadamente
no treino de marcha, na higiene e na alimentacéo e posi¢cdes de descanso como a posi¢ao de

cocheiro sentado e de pé.

CONCLUSAO

Segundo a OE (2010), as competéncias especificas do EEER sdo Cuida de Pessoas com
necessidades especiais ao longo do ciclo de vida, em todos os contextos da pratica de
cuidados, Capacita a pessoa com deficiéncia, limitagdo da atividade e/ou restricdo da

participacdo para a reinsercdo e exercicio da cidadania e Maximiza a funcionalidade
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desenvolvendo as capacidades da pessoa. Cuida de Pessoas com necessidades especiais

ao longo do ciclo de vida, em todos os contextos da pratica de cuidados (OE,2010).

Durante o Estagio foram realizadas intervencdes junto de diferentes utentes, com diferentes
idades e que estavam impossibilitados de executar as suas atividades de vida de forma
independente devido a sua condicdo de saude. Com base nas necessidades identificadas
foram concebidos planos de intervencdo especializados e individualizados de forma a
maximizar as suas capacidades e a diminuir as suas limita¢des, permitindo assim um melhor
desempenho respiratério e, consequentemente melhoria da qualidade de vida, a reintegracéo
e a participacdo social. Capacita a pessoa com deficiéncia, limitacdo da atividade e/ou
restricdo da participacdo para a reinsercéo e exercicio da cidadania (OE,2010).

Nos planos de intervencédo foram incluidos programas de treino de atividades de vida de forma
a promover a adaptacao as limitacGes decorrentes da patologia respiratéria e a maximizar a
autonomia e a qualidade de vida no meio hospitalar e como preparagéo para o domicilio,

promovendo assim a sua reinser¢cao social.
Maximiza a funcionalidade desenvolvendo as capacidades da pessoa (OE, 2010).

De forma a maximizar as capacidades funcionais e permitir um melhor desempenho motor e
cardio-respiratério, foram implementados programas de treino em funcdo dos objetivos
tracados com a pessoa. As intervencdes a nivel respiratorio foram realizadas tendo em conta
a patologia e as necessidades individuais de cada utente de forma a promover a sua
reabilitacéo.

Todos os planos de cuidados foram desenvolvidos com a participacdo dos utentes, de forma
a ir ao encontro das suas expetativas reais. Com a implementac¢éo destes programas obteve-
se ganhos na sua funcionalidade, o que se traduziu no aumento da capacidade para realizar

os autocuidados.
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