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O Health Simulator € um simulador de casos clinicos multiprofissional, que tem como foco a
reproducdo de cenarios reais, proporcionando o conhecimento de praticas profissionais da
saude, de modo a permitir acesso a prontuarios clinicos, exames fisicos e complementares, para
que o aluno possa definir um ou mais diagnésticos e indicar uma ou mais condutas. A parte
utilizada para o ensino da Enfermagem, foi construida para que o estudante possa exercitar a
realizagdo das etapas do Processo de Enfermagem (PE), com o referencial de diagnésticos da
Taxonomia de NANDA-I, incorporados ao simulador por meio de Redes Bayesianas. O objetivo
geral foi analisar aspectos da simulagao virtual para auxiliar na formagéo como enfermeiro. Trata-
se de um estudo de delineamento transversal, qualitativo. Foi realizado em uma universidade do
sul do pais, com 40 estudantes de enfermagem, em 2020/1. Aprovado pelo CEP/UFRGS, CAAE
18019819.7.0000.5347, e pela instituicdo coparticipante, CAAE: 18019819.7.3001.5348. A
amostra foi de 40 estudantes (100%) com idades entre 21,7 e 37,9 anos, dos quais 19 (47,5%)
estdo no 6° semestre, 13 (32,5%) no 7° semestre e oito (20%) no 8° semestre. A coleta de dados
foi por meio de entrevista em grupo. A analise dos dados se deu por meio da analise de conteudo
de Minayo (2007) e Bardin (2009). Destas, emergiram trés subtemas e um tema. O tema foi
“Simulagéo virtual para auxiliar na formagéo como enfermeiro”; os subtemas foram “Comparativo
com métodos de ensino tradicionais”,”Utilizagdo da tecnologia na pratica profissional” e
“Segurancga do paciente”. No “Comparativo com métodos de ensino tradicionais”, os académicos
ressaltaram as diferengas entre a forma na qual a aplicagdo do PE é ensinado em sala de aula,
por meio de casos clinicos, mas utilizando o papel. Em “Utilizacdo da tecnologia na pratica
profissional”, foi destacada a importancia do enfermeiro estar instrumentalizado para o uso de
ferramentas e dispositivos tecnoldgicos que envolvam a assisténcia. No item “Seguranga do
paciente” os mesmos ressaltaram que a utilizagdo desta ferramenta pode inseri-los em um
contexto assistencial no qual podem experienciar situagbes clinicas, sem causar dano ao
paciente. Desta forma poderiam cometer erros, sem que o mesmo fosse prejudicado. Conclui-
se que o ensino e a aprendizagem por meio da simulagdo podera favorecer a construgao das
competéncias do estudante, ao envolverem o pensamento critico e tomada de decisao.
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INTRO: O transplante de medula 6ssea (TMO) é um dos tratamentos médicos mais complexos
que existem. Ele consiste na substituicdo de uma medula 6ssea doente por outra sadia, seja ela
por uma auto-doagao ou de um doador compativel. A medula é composta de células progenitoras
hematopoéticas que sao infundidas via acesso venoso calibroso e profundo. Os cateteres
geralmente usados na infusdo s&o os tunelizados do tipo Hickman para adultos e o de Broviac
na pediatria. OBJ: Relatar a experiéncia de utilizagao de um cateter de PICC no transplante de
medula éssea. MET: Trata-se de um relato de caso de um TMO ao qual foi utilizado um Cateter
Central de Insercéo Periférica (PICC). O TMO do tipo alogénico ocorreu em 08/03/2021. O
mesmo foi fracionado em 4 bolsas que apresentaram ao final da infusdo o total de 436 ml.
RELATO: Foi utilizado um Power PICC de 3 vias 5 Fr inserido na regido medial do brago
esquerdo. A infusdo de cada bolsa ndo deve exceder 15 minutos. A infusao é realizada utilizando
a técnica de gavagem em equipo com filtro retentor de agregados/coagulos, porém em algumas
ocasides € necessario realizar parte da infusdo com o auxilio de uma seringa de 20 ml e um
sistema de danulas, que permite a aspiragdo das células e infundir as mesmas via seringa,
mantendo o sistema fechado. Tal técnica tende a elevar os riscos de complicagdes em virtude
da velocidade da infusdo, como nauseas, vomitos, desconforto abdominal e potencializagdo dos
demais efeitos adversos da infusdo, como rash cutaneo. Existe o risco de enrijecimento da
seringa, ocorrendo a necessidade de substituir a mesma durante a infuséo, levando a abertura
do sistema e elevagéo do risco de contaminagdo.No caso relatado as células nao fluiram por
gavagem em momento algum, sendo necessario o sistema de seringa durante o procedimento.
A seringa foi substituida em 3 ocasides. A paciente apresentou nauseas, colicas e dor lombar.
Rash cutédneo em face e maos. O desconforto prolongou-se por mais de 24 horas. A gavagem
ndo ocorreu em virtude da densidade das células e do calibre reduzido do cateter de PICC.
CONS. FINAIS: Apesar das dificuldades o quadro da paciente evoluiu bem e a mesma
apresentou sucesso no transplante. O cateter de PICC nao apresentou contaminagado ao longo
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do tratamento e mostrou-se uma opgao para a realizagdo do transplante quando ndo existir a
possibilidade de insergdo dos cateteres geralmente utilizados ou quando existir fator que
desqualifique a insergao de um cateter tunelizado.
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Introdugdo: O cateter venoso central (CVC) totalmente implantado € um dispositivo de acesso
venoso, composto de um reservatério de silicone, implantado cirurgicamente, acessado por
pungdo com agulha do tipo Hubber, procedimento exclusivo do enfermeiro. O manuseio do
cateter exige conhecimento técnico e cientifico, cuidados prestados de forma a evitar infecgao
e/ou obstrugdo. Este CVC pode ser utilizado para a administracdo de medicacoes,
quimioterapicos e hemocomponentes, porém, sua utilizagdo para transfusdo de
hemocomponentes, em alguns servigos, ndo € permitida, uma vez que empiricamente entende-
se haver um possivel risco de obstrucdo. No entanto, na pratica assistencial do servigo de
hemoterapia do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) essa atividade é realizada de forma
rotineira e bem consolidada. Objetivo: Descrever a experiéncia do ambulatério de transfusédo do
HCPA em transfusdes de sangue em CVC. Método: Trata-se de um relato de experiéncia no
HCPA sobre a utilizagdo de CVC para a transfusdo de hemocomponentes no ambulatério de
transfusdo. Relato da experiéncia: o ambulatério de transfusdo do HCPA presta assisténcia a
diversos pacientes, com diferentes patologias e, muitos desses, apresentam ao longo do seu
tratamento, dificuldade de acesso venoso periférico. O CVC totalmente implantado € uma
alternativa sugerida para via de acesso venoso. Ao longo dos ultimos 12 anos, acompanhamos
10 pacientes, com idades entre 2 a 60 anos, com tempo médio de permanéncia do cateter de
7,3 anos, sendo realizadas 1080 transfusdes em um unico cateter e perfazendo um total de 2268
transfusdes de hemocomponentes, isso ainda sem considerar a administragdo de medicacoes
pelo cateter. Destaca-se que os CVC permaneceram viaveis para o uso, nao ocorrendo eventos
adversos, como obstrugdo ou infecgdo do mesmo, ressaltando que o adequado manuseio e a
técnica precisam ser corroborados para este resultado. Faz-se imprescindivel o conhecimento,
capacidade técnica no manuseio deste dispositivo, o estabelecimento de procedimentos
operacionais padrdo protocolos e a capacitagdo da equipe assistencial. Consideragoes:
demonstramos a viabilidade para utilizagdo do CVC totalmente implantado na transfuséo de
hemocomponentes, estabelecendo via de acesso segura e pratica ao paciente. Praticas essas,
devem ser estudadas e reforgadas com os membros da equipe de enfermagem demonstrando
a importancia do adequado manuseio por profissionais qualificados.
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O hipofracionamento do tratamento radioterapico de mama (Protocolo FAST-Forward) € uma
técnica que aplica um menor numero de fragbes de tratamento, com doses maiores entregues
diariamente, sendo possivel pela melhoria tecnolégica. A técnica tem como objetivo dar
praticidade as pacientes e menor custo para a instituicdo, além de melhor homogeneidade das
doses, minimizando os para-efeitos. Os objetivos deste estudo sdo descrever a rotina de
acompanhamento das pacientes em tratamento hipofracionado e abordar os principais
beneficios e alteragdes do protocolo, através de um relato de experiéncia no Servigo de
Radioterapia. Foram acompanhadas oito pacientes em tratamento de cancer de mama. Os
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