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COMISSAO CIENTIFICA

Liliana Frazao Vasconcelos
[ONCOLOGIA MEDICA]
IPO-LISBOA

Jodo Moreira
[ONCOLOGIA MEDICA]
1PO-COIMBRA

FatimaTeixeira
[CLINICA DIGESTIVOS]
IPO-PORTO

AnaAguas
[HOSPITAL DE DIA]
CENTRO HOSPITALAR DO ALGARVE

Susana Pedro
[CENTRO CLINICO MAMA]
FUNDAGAQ CHAMPALIMAUD

Dulcina Sousa
[HOSPITAL DE DIA]
CENTRO HOSPITALAR TONDELA-VISEU

M. Assuncao Moreira
[HOSPITAL DE DIA]
CH TRAS-0S-MONTES E ALTO DOURO

PALESTRANTES

Alexandra Pereira-1pPo PORTO

Alice Monteiro-1p0 PORTO

Ana Aguas - CENTRO HOSPITALAR DO ALGARVE
Ana Paula Moreira-1r0 PORTO

Ana Querido - ESSE LEIRIA

Anabela Almeida-1p0 PORTO

Bruno Magalhaes -1p0 PORTO

Carolina Almeida- FUNDAGAO CHAMPALIMAUD
Catarina Santos- HOSPITAL FERNANDO FONSECA
Célia Lopes- NUTRICIA

Cristina Lacerda-1p0 LISBOA

Cristina Santos- HOSPITAL SANTA MARIA
Elisabete Valério-1r0 PORTO

Elvira Esteves-1r0 PORTO

Fatima Teixeira-1r0 PORTO

Helena Magalhaes-1p0 L1SBOA

Joana Ferreira-1p0 COIMBRA

Joana Silva - CHVNGAIA/ESPINHO

Joao Moreira-1P0 COIMBRA

José Pedro Carda-cHuc

Liliana Vasconcelos-1p0 L1SBOA

Lucinda Pires-1p0 LISBOA

Mafalda Carneiro. PrizEr

M. Jorge Freitas.1po PORTO

M.2 Cecilia Girao-1p0 LISBOA

Manuel Rocha - HOSPITAL BEATRIZ ANGELO
Marco Paulo Costa- ULS MATOSINHOS
Maria Dias-1p0 PORTO

Nuno Lunet. CENTRO HOSPITALAR DO PORTO
Paula Fidalgo - CENTRO HOSPITALAR DO PORTO
Paula Teixeira- ULS MATOSINHOS

Rebecca Verity - KING'S COLLEGE LONDON (UK)
Sara Torcato - HOSPITAL FERNANDO FONSECA
Susana Pedro - FUNDACAO CHAMPALIMAUD
Victor Rodrigues - UNIVERSIDADE DE COIMBRA
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ELISABETE VALERIO
Presidente da AEOP

Bem-vindos a AEOP10!

E com enorme satisfacdo que vos damos as boas vindas e vos recebemos na Cidade de
Viiseu para a 10.2 Reunido Nacional da AEOP.

Procuramos reunir enfermeiros a nivel nacional e internacional nas diversas dreas de
patologia oncoldgica, com o objetivo de promover um ambiente de discussao e de
partilha, e sempre com um designio muito claro de perspetivar o futuro da enfermagem
oncoldgica.

Ainovagdo na enfermagem oncoldgica alimenta-se dela prépria. Devemos continuar
ainvestir na qualidade dos cuidados que prestamos aos nossos doentes e termos
presente os indicadores que garantem essa qualidade no sentido do que € melhor para
o doente, para a familia e para a comunidade.

Através dos cursos temdticos pré-congresso que teremos na véspera da Reuniao, e

as sessoes plendrias sobre as diversas patologias (do pulmdo, da mama, do sistema
digestivo, etc.), esperamos ir ao encontro das expectativas dos presentes e das
novidades em oncologia. Inevitavelmente falaremos sobre inovacao em oncologia,
nos avangos da imuno-oncologia e, este ano, teremos uma sessao especial sobre o
projeto europeu dos Jovens Enfermeiros Oncologistas além de terminarmos em grande
com uma conferéncia de interesse para os profissionais. Uma nota importante paraa
apresentagdo de trabalhos, um momento de partilha cientifica entre servicos e entre
centros, do que melhor se faz na enfermagem oncoldgica nacional.

Portudoisto, queremos que a 10 2 Reunido contribua de modo efetivo para explorar
e propor solugdes para os principais desafios na nossa pratica clinica, dirigida a
populagdes cada vez mais informadas e exigentes.

Estas sdo as razdes que nos trazem a este encontro. E é sobretudo através da partilha
de experiéncias que estas reunides tém proporcionado que poderemos obter mais
resultados e a satisfagdo de todos os participantes. A comissao organizadora, a
comissao cientifica, os corpos sociais da AEOP e a sua presidente, agradecem a sua
presenca e desejam-lhe uma étima reunido. Esperamos que aproveite este momento!

Elsabel leue

Elisabete Valério
Presidente da AEOP



Programa

5.” feira
01JUNHO 2017

14h00> 17h00

Cursos Pré-Congresso

17h00 » 20h00

Sala A

MELHOR PRATICA NA OSTOMIA
RESPIRATORIA

Anabela Almeida, IPO Porto
Joana Ferreira, IPO Coimbra
Lucinda Pires, IPO Lisboa

Sala B

SEROMA DA MAMA: COMO
INTERVIR, A MELHOR PRRTICA
Elisabete Valério, IPO Porto
Elvira Esteves, IPO Porto

(2030}

Welcome drink

6.” feira
02 JUNHO 2017

09h00 > 10h00

SESSAQ TEMATICAT
DOENCA ONCOLﬁGICA,
COMO ESTAMOS HOJE?
Moderacéo:

Bruno Magalhdes, IPO Porto

09h00>09h20

Na Epidemiologia

Nuno Lunet, Centro HospitalarS. Jodo
No Rastreio Oncolégico Nacional
Victor Rodrigues, Faculdade

Medicina Coimbra

09h50» 10h00

Discussao & Conclusoes

10h00 » 10h30

SIMPOSIO MERCK

Reacoes infusionais: Como
atuar? Quando suspeitar de
Hipersensibilidade?
Moderagdo:

Helena Magalhdes, IPO Lisboa
Joana Silva, CHVNGaia/Espinho

S

SESSAQ TEMATICATI

SEXUALIDADE, FERTILIDADE E GRAVIDEZ
NA MULHER COM CANCRO DA MAMA
Moderacéo:

Susana Pedro, Fundagdo Champalimaud

Sexualidade na mulher
com cancro da mama
Elisabete Valério, IPO Porto

Preservacdo da fertilidade na
mulher com cancro da mama
Catarina Santos, Hospital
Fernando Fonseca

E

Cancro da mama na Mulher Gravida
Carolina Almeida, Fundagdo
Champalimaud

11h15> 11h30]

Discussao & Conclusoes

11h30, 12h00]

Intervalo Café

(12h00> 12h40

SESSAQ TEMATICA III

0 VALOR DA ADMINISTRAGAO SC EM
ONCOLOGIA E HEMATOLOGIA
Moderagdo:

(ristina Lacerda, IPO Lisboa

12h00> 12h10
A Perspetiva do Médico

José Pedro Carda, CHUC
12h10> 12h20)

A Perspectiva do Enfermeiro

(12h20» 12h30|
A perspectiva do doente

12h30> 12h40

Discussao & Conclusdes

12h40> 13h30

SESSAQ TEMATICA IV

IMPACTO DA CINV E PERDA DE

PESO NO TRATAMENTO

Moderagdo:

Ana Aguas, Centro Hospitalar Algarve

(12h40» 13h00|

Impacto da perda peso

Ceélia Lopes, Nutricia

[13h00» 13h20|

Prevencao da CINV -

Recomendagoes e Atualizacao

Sara Torcato, Hospital Fernando Fonseca

13h205 13h30

Discussao & Conclusdes

B

[13h30 14h30)
Almoco de trabalho

[14h30, 15h00]

CONFERENCIA

Project RECaN: Recognizing
European Cancer Nursing
Rebecca Verity, United Kingdom,
King's College London

m
CONFERENCIA

Das Boas Praticas aos
Consensos. Um caminho...
Moderagdo:

M. Jorge Freitas, IPO Porto

Na administracao de

quimioterapia no hospital

Alice Monteiro, IPO Porto

Seguranca na administracao no domicilio.

Na abordagem ao doente no domicilio
M. e Cecilia Girdo, IPO Lisboa,



SIMPOSIO SERVIER
Trifluridina/tipiracilo: uma nova opcao
terapéutica nos doentes com cancro
colorretal metastatico pré-tratado
Fdtima Teixeira, IPO Porto

SIMPOSIO MSD

Pembrolizumab - alteracdo de
paradigma no tratamento do cancro
Paula Fidalgo, Centro Hospitalar do Porto

16h30> 17h00

Intervalo Café

(17h00, 17h30]

SIMPOSIO SANOFI

Optimizacdo da gestdo do doente com
CPRCm em terapéutica com Cabazitaxel
- A Experiéncia do IPO Porto

Alice Monteiro, IPO Porto

APRESENTAGAO DE TRABALHOS
SELECIONADOS

Area Boas Praticas Clinicas
Moderacdo:
Liliana Vasconcelos, IPO Lishoa

Qual a eficacia da aplicacdo do
programa de Mindfulness na
qualidade de vida em clientes
com cancro da mama?

Maria José Dias, Cldudia

Gomes, Sonia Machado

IPO Porto (Cirurgia Oncoldgica)

(17h40> 17h50

Uso da tecnologia na comunicagao
da pessoa laringectomizada

Ana Inés de Almeida Frade,

Susana Sofia Abreu Miguel

IPO Lisboa (Cirurgia de Cabega e Pescoco/ORL)

Administracao de Trastuzumab
(Herceptin) e Rituximab
(Mabthera) por via SC, principios
clinicos e técnicos: experiencia
dos enfermeiros portugueses
Cristina Lacerda’, Alice Monteiro?
(1) IPO Lisboa; (2) IPO Porto

Area Investigacdo
Moderagdo:
Bruno Magalhdes, IPO Porto

18h00> 18h10

Intervencoes de enfermagem
promotoras da adaptacao da
mulher com cancro mama
Ricardo Gil Fonseca Silva,
Oncologia Cirdrgica, IPO Porto

0 doente oncologico com mucosite oral:
Resultado preliminar de um estudo
sobre o impacto de um programa
educativo centrado nos enfermeiros
Joana Mota Silva’, Isabel Maria Moreira?

(1) IPO Coimbra (Onc. Médica, Internamento); (2)
Escola Superior de Enfermagem Coimbra

0 papel das competéncias de
comunicagao ndo-verbal dos
enfermeiros na experiéncia
subjectiva de sofrimento de
pessoas com doenca oncologica
Liliana Chaves?, Clara Simdes?

(1) Centro Hospitalar do Médio Ave, Unidade de
Famalicdo, Medicina I e EGA; (2) Universidade
do Minho, Escola Superior de Enfermagem

19h00 » 20h00

Caminhando pela cidade...

(21h00]

Jantar Reunido

(23h00]

10 anos a caminharjuntos...

Sabado,
03 Junho 2017

ASSEMBLEIA-GERAL AEOP

09h00 - 10h00

SESSAOQ TEMATICAV
PREPARAGAO COLICA MECANICA:
0S PROS E CONTRAS NA
CIRURGIA VS AMBULATORIO
Moderacéo:

Ana Paula Moreira, IPO Porto
Paula Teixeira, ULS Matosinhos

ALCP 10

09h00>09h20
A prética no Ambulatério ~
Manuel Rocha, Hosp. Beatriz Angelo

A pratica no Internamento Cirurgia
Marco Paulo Costa, ULS Matosinhos

09h50 > 10h00
Discussao & Conclusodes

10h00 » 10h30

SIMPOSIO JANSSEN

Darzalex, uma nova dimensao no
tratamento do Mieloma Miiltiplo
Alexandra Pereira, IPO Porto

10h30> 11h00

Intervalo Café

E

SIMPOSIO PFIZER
Palbociclib: indicacao e
gestao terapéutica
Mafalda Carneiro, Pfizer

:

SESSAQ TEMATICA VII

ESTRATEGIAS EDUCACIONAIS DIRIGIDAS
A MELHORIA DOS RESULTADOS
Moderagéo:

Jodo Moreira, IPO Coimbra

Educacao do doente em
tratamento com Idelalisib
Cristina Santos, Hospital
Santa Maria

E

Oncology Young Nurses, uma
Estratégia Europeia
Maria Dias, IPO Porto

Novos desafios da Terapéutica
Imunolégica, um Projecto Local
Sandra Ponte, H. Francisco Xavier

(12h15> 1230}

Discussao & Conclusoes

(1230, 12h50]

CONFERENCIA / ENCERRAMENTO
Anossa Esperanga, a
Esperanca do outro...

Ana Querido, ESSE Leiria

(12h50> 13h00

Apresentacdo da AEOP 11.

Entrega Prémios “Melhores Trabalhos”.
Encerramento.
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BP. 01

Gestdo de exsudado no
tratamento da ferida
maligna

Claudia Loureiro dos Santos

Instituto Portugués de Oncologia de Coimbra,
servigo de internamento de Oncologia Médica
claudiasantos76 @gmail.com

OBJETIVOS: Melhorar a qualidade de
vida do doente oncoldgico portador de
uma ferida maligna através da gestio
do exsudado; Promover a aplicagdo dos
conhecimentos cientificos disponiveis;
Melhor rentabilizagdo de recursos huma-
nos e materiais.

RESULTADOS: — Nio ¢ um trabalho de
investigagio —

CONCLUSOES: Este trabalho pretende
despertar os profissionais para as novas
abordagens terapéuticas e dispositivos
médicos existentes no mercado que pro-
porcionam a todos ganhos em saude.
Apesar de toda a evolugdo no tratamento
de feridas, é do conhecimento geral que
as feridas oncol6gicas sio cicatrizdveis
quando a doenga de base é sensivel ao tra-
tamentos sistémicos instituidos (quimio-
terapia, radioterapia, cirurgia, bioterapia),
quando ndo acontece, temos uma ferida
nio cicatrizavel o tratamento local assume
a maior importéncia. Neste contexto,a uti-
lizagio adequada de dispositivos médicos
sdio um custo efectivo/ beneficio para a
qualidade de vida do doente, sem implicar
o recurso a dispéndio de custos econémi-
cos elevados.

BIBLIOGRAFIA:

FIRMIno, F. O controlo do odor em feridas
tumorais através do uso do Metronidazol.
Simpésio Virtual de Dolor. Rio de Janeiro
Brasil. 2008.

European Wound Management Association.
Position document: Pain at wound dressing
changes. Londres: MEP Lt., 2002, (em linha)
http://www.ewma.org. (26/07/2008).

Elias, C et al. Material de Penso com Acgao
Terapéutica: Penso - Acto de Pensar uma
Ferida. Pampilhosa da Serra. Tipografia
Lousanense, Lda, ISBN 978-989-20-1596-5,
2009.

Haisfield-Wolf ME, Baxendale Cox LM. Staging
of malignant cutaneos wounds: a pilot

study. Oncology Nursing Forum. 1999 Jul;
26(6):1055-64.

Naylor, W. World Wide Wounds - Symptom
Control Fungating Wound. UK: 2002.

World Union of Wound Healing Societies.
Documento de consenso: Principios das
Melhores Prdticas: Minimizagdo da dor no
tratamento de feridas com pensos. Londres:
MEP Ltd, 2004.

BP. 02

Modificacoes da pele no
final de vida (SCALE)

e tlceras terminais de
Kenedy

Claudia Loureiro dos Santos

Instituto Portugués de Oncologia de Coimbra,
servigo de internamento de Oncologia Médica
claudiasantos76 @gmail.com

OBJECTIVOS: Identificar os sinais de
envelhecimento da pele; Reconhecer pre-
cocemente as modificages da pele no final
de vida e as tlceras terminais de Kenedy;
Identificar os doentes em risco de desen-
volver este tipo de lesdes cutineas; Diag-
nosticar as lesbes caracteristicas do final
de vida; Realizar um plano de cuidados
adequado.

RESULTADOS: — Ndo ¢ um trabalho de
investigagio —

CONCLUSOES: Este trabalho pretender
despertar os profissionais para uma pratica
de cuidados mais humanizada que valorize
a avaliagdo da integridade cutinea no que
respeita ao reconhecimento dos sinais e
sintomas inerentes ao envelhecimento da
pele, correta avaliagio dos doentes que
estdo em risco de desenvolver lesbes pro-
vocadas pela faléncia do 6rgio pele. Estas
alteragdes da integridade cutinea, provo-
cam agravamento da qualidade de vida,
com maior dispéndio de recursos humanos
e materiais quando nfo sdo instituidas as
intervengdes terapéuticas mais adequadas.
Devem ser planeados cuidados preventi-
vos, aplicadas escalas de avaliagio de risco e
valorizagio da pele e utilizados recursos de



optimizagio que beneficiem a prevengio/
tratamento e ndo que agravem a situago
do doente.

BIBLIOGRAFIA:

SILVA et al. Cuidados de Enfermagem ao Paciente
com Ulcera Terminal de Kennedy. Em linha...apps.
cofen.gov.br/sistemainscri¢des/anais (fev/2016)

Sibbald RG, Kraisner DL. SCALE: Skin Changes

at Life’s End. Final Consensus Statement

(2009). Em linha www.epuap.org/wp-contente/
uploads/2012/07/SCALE-Final-version-2009.pdf.

LEVINE J. Historical perspetive on pressure ulcers:
the decubitus ominosus of Jean-Martin Charcot.
Pubmed. Em linha htps://www.ncbi.nlm.nih.gov/
pubmed/16108947.

MENOITA E. Gestao de Feridas Complexas.
Lusodidacta. ISBN: 987-989-8075-48-2. Loures,
2015.

Trabalho selecionado para

BP.03 discussao

Quala eficaciada
aplicacao do programa de
Mindfulness na qualidade
de vida em clientes com
cancro da mama?

Maria José Dias, Claudia Gomes, Sénia
Machado

Instituto Portugués de Oncologia Porto - Servigo
de cirurgia oncoldgica
maria.mjsdias@gmail.com,

OBJECTIVOS: Perceber qual a eficacia da
aplicagio de Mindfulness na qualidade de
vida da cliente com cancro da mama.
Perceber o impacto do Mindfulness para
controlo de sintomas na cliente com Can-
cro da Mama.

RESULTADOS: Foi notdria, em todos
os estudos, uma melhoria dos sintomas
adversos aos tratamentos € é notéria a
eficicia dos MBSR (BC) e consequente
melhoria da qualidade de vida. E referido
pelas clientes um maior controlo dos sin-
tomas referidos na literatura como os efei-
tos adversos mais frequentes e com maior
morbilidade, que sdo a fadiga, depressdo e
o medo de reincidéncia da doenga onco-
légica.

Esta drea revela-se de grande importéncia
em termos de investimento por parte dos

profissionais de saude, sendo uma drea de
formagdo de interesse pessoal pelos seus
beneficios ja descritos. Além disso as inter-
vengdes de enfermagem centram-se fre-
quentemente sobre estratégias de coping,
a orientagio para este tipo de programas é
uma mais valia para a sua qualidade de
vida. Com este tipo trabalhos, a divulga-
¢do deste tipo de programas pode vir a ser
incutido nas instituigoes de satude, benefi-
ciando as clientes tanto deste tipo de pato-
logia como em outras.

CONCLUSOES: A realizagio deste tra-
balho permitiu-nos perceber a importin-
cia do uso das terapias complementares no
controlo de efeitos adversos aos tratamen-
tos do cancro como efeitos

psicoldgicos, fisicos e cognitivos. Os resul-
tados fornecem evidéncia de eficicia clinica
do MBSR (BC). E notério um maior con-
trolo de sintomas psico-emocionais ocor-
rido durante 0 MBSR (BC). Sendo que a
literatura descreve o custo por ano de vida
ajustada pela qualidade de vida ¢ relativa-
mente baixo em comparagio com os resul-
tados de custo-utilidade de outras inter-

vengdes de cancro da mama publicados.

BIBLIOGRAFIA:

AMERICAN CANCER SOCIETY. What are the
key statistics about breast cancer? [Consult.
1Dezembro 2016]. Disponivel em: http://
www. cancer.org/cancer/breastcancer/
detailedguide/breast-cancerkey-

BETTANY-SALTIKOV, Josette. How to do a
systematic literature review in nursing: a
step-by-step guide. McGraw-Hill Education
(UK), 2012.BISHOP, S., LAU, M., SHAPIRO, S.

HOFFMAN, C. J. et al. Effectiveness of
Mindfulness-Based Stress Reduction in Mood,
Breast- and Endocrine-Related Quality of Life,
and Well-Being in Stage 0 to III Breast Cancer: A
Randomized, Controlled Trial. Journal of Clinical
Oncology. 2012, vol.30, no12, pp. 1335-1342

SOARES, A, ALVES, M. Cortisol como
varidvel em psicologia da sadde.
Psicologia satde. Psicologia, sadde e
doengas. 2006, Vol 7, pp.165-177.

TANNER, 0. Intensive versus Conventional
Glucose Controlin Critically Ill Patients.
Journal of the intensive care society.
2009, vol. 10 pp 3 216-217.

REICH,R. R. et al. Mindfulness-Based Stress
Reduction in Post-treatment Breast Cancer
Patients: Immediate and Sustained Effects Across
Multiple Symptom Clusters. Jornal of Pain and
Symptom Management, 2016, vol.52, Issue 2.

Trabalho selecionado para

BP. 04 discussao

Uso da tecnologia na

com unicaqao da pessoa
laringectomizada

AnaInés de Almeida Frade, Susana Sofia
Abreu Miguel

Instituto Portugués de Oncologia de Lisboa;
Servico de Cirurgia de Cabeca e Pescogo/ORL
inesfrade9@hotmail.com

OBJECTIVOS: Objetivo Geral: Melhorar
a qualidade dos cuidados de enfermagem,
promotores da comunicagio eficaz na pes-
soa submetida a Laringectomia Total (L'T)
no periodo peri-operatério.

Objetivos especificos: Identificar interven-
¢oes promotoras da comunicagio eficaz, na
pessoa submetida a LT, utilizando dispo-
sitivos eletrénicos portiteis; Descrever o
modo de utilizagio dos dispositivos eletré-
nicos portiteis, na promogio da comuni-
cagio eficaz na pessoa submetida a L'T, no
periodo peri-operatério.

RESULTADOS: No pré-operatério, o
cliente e a familia devem ser informados
sobre as alteragdes na comunicagio, para
que se possa previamente identificar e
combinar alternativas & comunicagdo ver-
bal (Baehring & McCorkle, 2012; Doen-
ges, Moorhouse & Murr, 2010).

No pés-operatério os clientes adotam
como estratégias AAC os gestos, a escrita,
0 aceno da cabe¢a e a mimica labial,
podendo estas estratégias incorrer em insa-
tisfagdo e falta de consisténcia (Happ et al.,
2004; Rodriguez & Blischark, 2010).

A utilizagio de dispositivos eletrénicos
portiteis (telemdveis, tablets, compu-
tadores portiteis) que tenham software
instalado para a comunicagio, facilmente
acessivel e facil de usar, podem otimizar a
comunicagio da pessoa sem voz, onde se
incluem os clientes submetidos a LT, faci-
litar a sua adaptagio, enaltecer a sensagio
de independéncia da pessoa e promover a
melhoria dos cuidados (Sharpe & Hems-
ley,2016).



CONCLUSOES: Os dispositivos eletréni-
cos portiteis constituem uma importante
ferramenta para melhorar a comunicagio,
as quais oferecem diversas vantagens e
beneficios: aumento da consciencializagio
e aceitacio social da utilizagio de estraté-
gias AAC (as pessoas nio estdo s6 restri-
tas a utilizagio especifica dos dispositivos
geradores de fala e a utilizagdo de tecno-
logia mével é socialmente valorizada, livre
do estigma da utilizagio dos dispositivos
geradores de fala); empoderamento e faci-
lidade dos utilizadores em aceder a solu-
¢bes de comunicagio (resultante da ampla
oferta, da facilidade em aceder a tecnologia
moével, da facilidade em obter aplicacdes
informéticas AAC e do custo relativa-
mente baixo destes dispositivos, quando
comparado com os dispositivos geradores
de fala); elevada funcionalidade (propor-
cionam o acesso a uma grande variedade de

fungdes) (McNaughton & Light, 2013).

BIBLIOGRAFIA:

BAEHRING, E., McCorkle, R. (2012). Postoperative
Complicationsin Head and Neck Cancer. Clinical
Journal of Oncology Nursing, 16(6), E203 - E209.

COELHO, Y., Bissoli, A., Sime, M., Bastos-Filho,

T. (2015). CAApp: Um Aplicativo Mével de
Comunicacao Aumentativa e Alternativa para
Pessoas com Deficiéncia Motora Severa. In: XV
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Abordagem radial em
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OBJECTIVOS: Disponibilizar informa-
¢do estruturada acerca da atuagdo peri-
-procedimento do Enfermeiro de Onco-
logia em procedimentos radiolégicos com
ponto de partida na artéria radial, desde a
admissio do paciente a sua alta.
RESULTADOS: Reflexido critica e pro-
posta de projecto de intervengio a longo
prazo para melhoria e diferenciagdo con-
tinua de cuidados de Enfermagem em
Radiologia de Intervengio e documenta-
¢io de ganhos em saude.
CONCLUSOES: A abordagem radial em
procedimentos oncoldgicos revela ind-
meras vantagens relativamente a técnicas
mais antigas. No entanto, a escassa divul-
gacio a nivel nacional, prolongada curva
de aprendizagem das equipas e as possiveis
complicagdes apresentam entraves a sua
implementagio. O Enfermeiro em onco-
logia deve manter-se atualizado, aprimorar
e adquirir novas competéncias que lhe per-
mitam acompanhar as novas tendéncias
bem como humanizar procedimentos tec-
nicamente complexos.
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Administracdo de
Trastuzumab (Herceptin) e
de Rituximab (Mabthera)
por via subcutanea,
principios clinicos e
técnicos: A experiéncia dos
enfermeiros portugueses

Cristina Lacerda?, Alice Monteiro?

(1)Instituto Portugués de Oncologia Francisco
Gentil de Lisboa. (2) Instituto Portugués de
Oncologia Francisco Gentil do Porto
cristina_lacerda@hotmail.com

OBJECTIVOS: Conhecer a realidade
nacional relativamente 2 preparagio e
administrag¢io subcutinea de Rituximab
(Mabthera) e Trastuzumab (Herceptin);
Uniformizar priticas referentes 4 pre-
paragio e administracio do Rituxima
(Mabthera)b e Trastuzumab (Herceptin)
subcutineo a nivel nacional; Uniformi-
zar ensinos aos doentes/familias a fazer
Rituximab (Mabthera) e Trastuzumab
(Herceptin)por via subcutinea; Conhe-
cer o impacto desta nova formula¢do nos
hospitais portugueses em termos clinicos
e econémicos.

RESULTADOS: Foi feito um projeto de
parceria entre a AEOP e a Roche que
decorreu em cinco fases:

1. Revisdo sistemdtica da literatura sobre a
temadtica a abordar.

2. Levantamento de necessidades para os
profissionais de enfermagem, através de
trés Reuni6es Regionais de Enfermagem
onde estiveram presentes 23 hospitais e
57 enfermeiros de forma a sabermos quais
os procedimentos associados na utilizagio



das formulagtes subcutineas de Trastuzu-
mab (Herceptin) e Rituximab (Mabthera).
Identificou-se nesta fase a necessidade de
uniformizar procedimentos e elaborar
algumas recomendagdes para a utilizagio
das formulagtes subcutineas de Trastuzu-
mab (Herceptin) e Rituximab (Mabthera).
3. Recurso a um painel de peritos onde
participaram 8 enfermeiros experientes na
drea da hematologia e de oncologia. Nestas
reunides nacionais, foram discutidas e uni-
formizadas as recomendagdes em consenso
e definidos os pontos a incluir num docu-
mento cientifico cujo objetivo foi otimizar
a pratica de enfermagem nos doentes em
tratamento com o Rituximab (IMabthera)
subcutaneo. Utilizou-se a mesma metodo-
logia relativamente 4 utilizacio de Trastu-
zumab (Herceptin) subcutneo.

4. Elaboragio de dois documentos “Linhas
de Consenso” (Cancro da Mama e em
Linfoma Nio Hodgkin) cujo objetivo é
ajudar os profissionais de Enfermagem,
orientando-os para as melhores praticas
com a finalidade de minimizar os efeitos
adversos destas novas formulagdes para os
doentes.

5.Revisio da literatura sobre impacto eco-
némico destas novas formulagdes nos hos-
pitais portugueses.

CONCLUSOES: De acordo com a revisio
da literatura realizada, os estudos compa-
rativos usando a administra¢io IV/ SC
de Rituximab (Mabthera) e Trastuzumab
(Herceptin) efetuados, demonstram que
esta via de administragdo (subcutinea) é
segura, eficaz, econémica e tem em conta
a preferéncia dos doentes e profissionais.
Uma vez que a seguranga e a eficicia das
duas vias de administragio sdo equivalen-
tes, deve-se considerar aquela que tem a
preferéncia dos doentes de modo a aumen-
tar a sua adesdo e satisfagio.

Fatores relacionados com a via de adminis-
tragio subcutinea, como tempo de admi-
nistragdo, seguran¢a na administragio e
flexibilizagdo do horirio de administragio
de acordo com as necessidades dos doen-
tes, leva a uma melhor gestdo de recursos e
instalagdes hospitalares.

A uniformizagio na preparacio e admi-
nistragdo destes medicamentos com a
elaboragio de linhas de consenso, aumenta
a seguranca e a eficicia com esta nova for-
mulagio.

O impacto firmaco-econémico, ajuda a
diminuir o gasto de recursos humanos, e
a reduzir os custos gerais com os cuidados
de saide.
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Adesao a terapéutica oral
em oncologia

Sénia Maria Gaspar Caixeirinho Gomes

Hospital Beatriz Angelo
soniacaixeirinho@gmail.com

OBJECTIVOS: Objetivo geral: Avaliar
a adesdo 4 terapéutica oral oncolégica de
doentes seguidos em consulta hospitalar.
Objetivos especificos: Caraterizar os
doentes em tratamento com terapéutica
oral antineoplasica; Determinar a taxa
de adesdo 4 terapéutica oral dos doentes
oncolégicos do Hospital Beatriz Angelo;
Determinar a taxa de adesfo a terapéutica
oral por tipo de firmaco; Analisar a asso-
ciagio entre as carateristicas dos doentes,
nomeadamente, sexo, idade, estado civil e a
taxa de adesdo; Analisar a associagio entre
os diferentes diagnésticos e a taxa de ade-
sd0; Analisar a associagdo entre o tipo de
farmaco e a taxa de adesdo.

MATERIAIS E METODOS: Estudo
retrospetivo desenvolvido com base nos
dados de registo de dispensa de medica-
mentos nos servicos farmacéuticos do
Hospital Beatriz Angelo. Foram analisa-
dos os dados constantes na base de dados
da farmicia hospitalar de dispensa de
agentes orais para o tratamento do cancro
dos anos de 2012 a 2015. Para calcular o
indice de adesdo a terapéutica utilizou-se
o indice de posse de medicagdo. Célculo
que resulta da proporgio de tempo que um
doente possui a medicagio para tratar uma
condigio especifica. A andlise estatistica
envolveu medidas de estatistica descritiva
e inferencial. O nivel de significincia foi
fixado em (a) < 0,05. De acordo com as
varidveis utilizadas, utilizaram-se o teste
estatistico de Mann-Whitney (para com-
parar duas amostras) e o teste estatistico
de Kruskal-Wallis (para comparar trés ou
mais amostras).

RESULTADOS: A média de adesio no
total dos anos foi superior a 80%, embora
no ano de 2015 a média tenha baixado para

79%. Considerando o cilculo do indice de
posse de medicagio como método de ava-
liagio (MPR), pode considerar-se que a
populagio do estudo é aderente a terapéu-
tica oral oncoldgica prescrita, com excegio
ao ano de 2015 em que o MPR ¢ inferior
a 80%.

CONCLUSOES: Concluiu-se que a popu-
lagdo do estudo ¢ aderente a terapéutica
oral em oncologia, ainda que o valor de
2015 identifique uma diminuigdo da taxa
de adesdo. Investigagdes futuras poderiam
procurar relagées entre os valores das taxas
de adesio e as caracteristicas socioeconé-
micas dos doentes, o grau de instrugio, a
existéncia de outras co morbilidades do
grupo de doentes estudados. A anilise do
impacto das taxas de adesdo nos resultados
em satide e do consumo de recursos em
saude também se sugere como investiga-
¢do futura.
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Intervencodes de
enfermagem promotoras
da adaptacao da mulher
com Cancro Mama

Ricardo Gil Fonseca Silva

Instituto Portugués de Oncologia do Porto, Servigo
de Oncologia Cirtirgica
rgilsilva@gmail.com

OBJECTIVOS: Contribuir para a melho-
ria da qualidade dos cuidados de enfer-
magem, no que se reporta a assisténcia de
enfermagem as mulheres com cancro da
mama; Identificar e sistematizar as inter-
vengdes de enfermagem e respetivos ele-
mentos estruturantes, com vista a promo-
ver a adaptagdo da mulher.

MATERIAIS E METODOS: Realizamos
uma revisdo integrativa da literatura entre
16 de marco ¢ 14 de abril de 2016.
RESULTADOS:Dos 356 artigos resultan-
tes da pesquisa, analisamos 30 de acordo
com o modelo de anilise criado (Aranda,
2008; Meijel et al., 2004).

Evidéncias emergentes:

Referencial teorico dominante: Teoria do
Autocuidado. O sistema de apoio educa-
tivo surge como dominante face as necessi-
dades de cuidados identificadas.
Destacadas terapéuticas do tipo informar
e educar com vista em capacitar a mulher
para a promog¢io das atividades de auto-
cuidado.

Conteiidos destacados: informagio sobre
doenga, tratamentos, efeitos secunddrios/
complicagbes e formas de prevengio.
Estratégias de implementagio dominan-
tes: sessdes informativas/educativas, con-
tetdos em suporte verbal e escrito. Sessdes
de grupo (pares) muito valorizadas. Tecno-
logias de informagfo e comunicagdo muito
bem aceites mas carece de alta motivagio
dos utilizadores.
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Envolvimento da familia/elementos signi-
ficativos: recurso externo determinante na
adesdo/envolvimento ao plano terapéutico.
CONCLUSOES: Torna-se clara a neces-
sidade de implementar as intervengdes
identificadas de uma forma antecipatéria
“4 necessidade”da mulher, congruente com
o conceito de “preparagio e conhecimento’
antecipatorio (Meleis et al., 2000), visto
como “condigio facilitadora” do curso da
transi¢io/adaptagio.

Referencial teérico dominante - Teoria do
Autocuidado, valida a sua aplicabilidade
neste contexto assistencial.

A natureza das interven¢des reunidas
inscreve-se numa abordagem terapéutica
de acordo com a Teoria dos Sistemas de
Enfermagem (Orem, 2001) num sistema
de apoio-educativo no sentido de munir as
mulheres de conhecimento e capacidade
para efetuarem uma autogestio eficaz da
doenga e dos tratamentos.

Intervir pré-tratamento ou imediatamente
ap6s o diagndstico assume-se como pilar
de sustentagio - pode determinar a forma
como a mulher se vai adaptando a sua nova
condigdo. Intervir o mais precocemente
revela-se muito benéfico em termos de
adaptagio.

Pretendemos apoiar e orientar os enfer-
meiros nestes contextos assistenciais no
sentido de capacitar a mulher com cancro
da mama para que seja capaz de realizar
todas as atividades inerentes ao autocui-
dado, de uma forma responsavel e cons-
ciente.
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Eventos significativos no
pos-operatorio de doentes
de ORL em UCI

Jorge Casimiro Saraiva Guedes Moreira

IPO Porto - Unidade de Cuidados Intermédios
Jjmoreira6@sapo.pt

OBJECTIVOS: Caraterizar a amostra em
estudo; Averiguar os eventos significativos
registados, neste ambito de doentes; Ava-
liar os resultados obtidos; Refletir sobre os
mesmos e 0 seu impacto nos ganhos em
saude.

MATERIAIS E METODOS: Estudo
retrospetivo de doentes internados na UCI
de foro de ORL, durante o periodo de fev
2016 a abr 2016. O instrumento de traba-
lho usado foi o livro de recegio de doentes
da UCI e processo online.
RESULTADOS: Na amostra em estudo e
no periodo investigado os doentes na sua
maioria permaneceram na UCI 1 dia, o
sexo predominante o masculino, a idade
mais frequente entre 50 a 60 anos, a classi-
ficagio de ASA III foi em maior nimero e
o destino da alta quase na totalidade foi o
piso de origem.

Eventos mais significativos se relacionam
com hemorragia local e edema local; de
salientar também a agitagio psicomotora
mais a desorientacio, ansiedade, hipoten-
s30 e anemia.

Somente um doente teve necessidade de
ser transferido para o servigo de cuidados
intensivos, os restantes foram otimizados,
nos seus problemas clinicos, com os cuida-
dos da UCI.

CONCLUSOES: Perante os eventos regis-
tados é importante a vigildncia da ferida
operatéria e suas estruturas adjacentes.
Dada a agressividade da maior parte destes
tipos de cirurgias, com as perdas volume,
a vigilincia de débitos urindrios e perfil
hemodinédmico, torna-se importante, bem
como um estudo analitico precoce, para
otimizar o equilibrio fisiolégico de cada
doente.

A parte psicol6gica e adaptativa circuns-
tancial a que estes doentes sdo sujeitos,
requer uma atengdo especial pela equipa
de enfermagem.

Os registos demonstram que a ansiedade,
a agitagdo e desorientagio, ¢ comum no
tempo de permanéncia neste perfil de
doente. O estabelecimento de uma comu-
nicagio eficaz, um histérico de anteceden-
tes pessoais investigado corretamente e
correlacionar com a terapéutica prescrita,
pode minimizar alguns eventos nas horas
posteriores 4 entrada na UCL

Os resultados obtidos refor¢am a ideia da
importéncia da investigagdo e registos para
uma boa reflexdo sobre a prética de Enfer-
magem, servindo de forma consciente para
melhorar a forma de cuidar e aumentar os
ganhos para saude.

Globalmente sobre o estudo e pela dina-
mica de investigacdo, um estudo retros-
petivo, neste contexto é dificil de realizar,
principalmente pela recolha de informa-
¢do, que estd baseada em alguma subjetivi-
dade das notas de enfermagem e pelo juizo
critico de cada enfermeiro.
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Trabalho selecionado para
discussdo

0 doente oncologico com
mucosite oral: resultados
preliminares de um estudo
sobre o impacto de um
programa educativo
centrado nos enfermerios

Joana Mota Silva®, Isabel Maria Pinheiro
Borges Moreira?

(1) IPOCFG, EPE, Servico de Oncologia Médica
Internamento, (2) Escola Superior de Enfermagem
de Coimbra

Jjoanamota19@hotmail.com

OBJECTIVOS: Identificar as préticas dos
enfermeiros através do padrdo de docu-
mentagio em relagdo 2 pessoa com muco-
site oral (IMO) ou risco de mucosite oral.
MATERIAIS E METODOS: Estudo
descritivo e exploratério que integra a pri-
meira parte de uma investigagio-agdo (IA)
assente no modelo de Kuhne & Quingley
(1997) que visa avaliar o impacto de um
programa formativo nas praticas dos
enfermeiros de um servi¢o de quimiotera-
pia, na avaliagdo do risco e minimizagio da
MO no doente oncoldgico.

A colheita de dados centrou-se na anilise
do padrio de documentagio dos enfermei-
ros a partir de uma grelha construida com
base na evidéncia cientifica. Recaiu nos
meses de Outubro e Novembro de 2016.
A anilise dos dados assentou na estatistica
descritiva. Cumpriram-se os procedimen-
tos legais e o estudo teve parecer favordvel
da Comissio de Etica da institui¢ao onde
foi desenvolvido.

RESULTADOS: Do total de 110 pro-
cessos de enfermagem analisados, 68,2%
dos doentes foram questionados acerca
das préticas de higiene oral, face a 31,8%,
a quem nido foi feita qualquer aborda-
gem. De entre os 31,8% doentes, 25,7%
iam realizar o 1° ciclo de tratamento de
quimioterapia. Os registos ilustram que
70,9% dos doentes foram observados nos
cuidados de higiene oral. Relativamente
aos ensinos acerca dos principais efeitos

secunddrios do tratamento apenas foram
realizados a 14,5% dos doentes e destes,
somente 12,5% se dirigiram aos cuidados
de higiene oral.

A avaliagdo da cavidade oral/membranas
mucosas foi realizada unicamente a 2,7%
dos doentes, valor coincidente com a pre-
seng¢a de mucosite diagnosticada.
CONCLUSOES: Embora os enfermeiros
sejam os profissionais melhor posicionados
para avaliar a cavidade oral e reconhecer os
sintomas da MO, os resultados da investi-
gacdo evidenciam que estes ndo realizam
de forma sistemética a avaliagio diagnés-
tica da cavidade oral. Esta surge apenas na
presenca de sintomas associados 2 MO.
Evidenciam, ainda, que a percentagem de
ensinos dirigidos aos cuidados de higiene
oral ¢ baixa, ndo potenciando o empower-
ment do doente neste dominio. Os dados
vém reforcar a necessidade da mudanga
das préticas.
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0 papel das competéncias
de comunicac¢ao nao-
verbal dos enfermeiros na
experiéncia subjetiva de
sofrimento de pessoas com
doenca oncolégica

Liliana Chaves?, Clara Simaes?

(1) Centro Hospitalar do Médio Ave, EPE - Unidade
de Famalicdo, Servigo de MedicinaIe EGA,
Famalicao, Portugal, (2) Universidade do Minho,
Escola Superior de Enfermagem, Braga, Portugal
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OBJECTIVOS: A doenga oncolégica
surge de forma inesperada na vida das pes-
soas, induzindo um profundo sofrimento
que apela a construgdo de uma relagio de
ajuda, onde a comunicagio nio-verbal se
afigura como pilar major (Gameiro, 1999;
Kissane et al., 2011). A investigagio mun-
dial, tem vindo a considerar a comunica-
¢do clinica porquanto principal recurso
terapéutico promotor do ajustamento a
doenga crénica e transi¢do de vida sauddvel
(Kissane et al., 2011; Meleis, 2010). Em
Portugal, a investigagio ¢ incipiente no
que concerne 2o estudo do papel das com-
peténcias de comunicagio nio-verbal dos
enfermeiros no contexto da doenga onco-
légica. Assim, neste estudo pretendeu-se
analisar o impacto das competéncias de
comunicag¢io nio-verbal dos enfermeiros
na experiéncia subjetiva de sofrimento da
pessoa com doenga oncoldgica, e ainda,
explorar o papel das competéncias de
comunicagio empdtica nessa relagio.

MATERIAIS EMETODOS: Recorreu-se
a uma amostra de conveniéncia simples,
constituida por pessoas com doenga onco-
16gica (N = 84), internadas em hospitais do
distrito de Braga. A média das idades é de
60.99 anos (DP = 14.08). O protocolo de
avaliagio englobou um questiondrio socio-
demogrifico e os seguintes instrumentos:
Escala de Avaliagio da Comunicagio
Nao-verbal dos Enfermeiros (Mclntyre
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& Lage, 1996); Escala de Avaliagio da
Comunicagio Empética (McIntyre &
Lage, 1996); e, Inventirio de Experién-
cias Subjetivas de Sofrimento na Doenga
(McIntyre & Gameiro, 1997).
RESULTADOS: Constatou-se um efeito
independente da Comunicagio Nio-
-Verbal dos Enfermeiros nas Experién-
cias Positivas de Sofrimento na Doenca
(F(1,82) =4.02; p <.05; R2 = 3,5%). Verifi-
cou-se que niveis mais elevados de Comu-
nicagio Empitica exibidos pelos Enfer-
meiros na dimensio Escuta/Interesse,
se constituiram preditores significativos
de menor Sofrimento Global do doente
(F (7,75) =2.91; p <. 010; R2 = 14%; B =
-.289). A Comunicagio Nao-Verbal dos
enfermeiros, apresentou-se preditor sig-
nificativo da Comunicagio Empitica per-
cebida pelos doentes (F (6,58) = 18.21; p
<.001) explicando 61.7% da varidncia. A
Comunicagio Empitica Escuta/Interesse
exerceu um efeito de mediagio na rela-
¢o entre a comunica¢io nio-verbal dos
enfermeiros e o sofrimento do doente (Z
=-2.03,p =.042; IC 95% [-.453; -.008]).
CONCLUSOES: A comunicagio nio-
-verbal dos enfermeiros constituiu-se um
preditor significativo da experiéncia subje-
tiva de sofrimento do doente, e a comuni-
cacio empitica exibiu um papel mediador
fundamental. Estes resultados reforcam a
relevincia da comunicagio dos enfermei-
ros, e a necessidade de implementar pro-
gramas de promogio das competéncias
de comunicagio no contexto oncoldgico,
impondo um novo paradigma na relagio
enfermeiro-doente, valorizando a comu-
nicagdo clinica como estratégia terapéu-
tica na transi¢io positiva de pessoas com
doenca oncolégica.
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Existe uma relacdo entre
dietas alcalinas, saude

e diminuicdo do nimero
de casos de cancro em
adultos?

Ilidia Maria Martins da Costa

IPOFG-Porto (Unidade de Cuidados Intermédios)
ilidiacosta25@gmail.com

OBJECTIVOS: Refletir sobre dietas ten-
dencialmente alcalinas relacionando-as
com as evidéncias quanto ao seu impacto
no aparecimento de novos casos de cancro
em adultos; Sublinhar a importincia dos
enfermeiros na manutenc¢io, melhoria e
recuperagio da saide nas suas diferentes
dreas de atuagio.

MATERIAIS E METODOS: Método
descritivo através da pesquisa de publica-
¢oes.

RESULTADOS: Da pesquisa realizada na
base de dados Medline e Cinahl, com os
descritores Cancer, Oncology and Alka-
line Diet. foram selecionados 8 artigos, 3
dos quais abordam as tematicas cancro e
meio alcalino pelo que foram incluidos. A
pesquisa também inclui temdticas relativas
a desequilibrios do PH; beneficios da dieta
alcalina, assim como vitaminas e ides quase
esquecidos.

CONCLUSOES

Numa revisio sistematica de literatura cujo
objetivo era avaliar a relagio causal entre
alimentagfo dcida/alcalina e dgua alcalina
na etiologia e tratamento do cancro, apenas
um estudo foi incluido e este nio revelou
associagdo entre acidez da dieta e cancro
da bexiga, assim como nio foi encontrada
relagdo nos fumadores de longa data. Nou-

tro foram avaliadas dietas em doentes com
cancro: vegetais crus e frutas, dieta alcalina,
macrobidtica, regime de Gerson, dieta de
Budwig e dieta baixa em carbohidratos.
Nio forma encontradas evidéncias clini-
cas que apoiassem nenhuma das dietas.
As culturas quase-veganas do Terceiro
Mundo tém sido caracterizadas pelos
baixos riscos de desenvolver cancros “oci-
dentais”, doengas autoimunes, obesidade e
diabetes segundo outro artigo.

Discussio: discutem-se questdes como a
acidose crénica que se acredita ser causada
essencialmente pelo avancar da idade e
dieta. Se a acidose for prolongada tal efeito
pode tornar-se significativo. Discute-se
também as influéncias que o PH pode
ter no desenvolvimento celular e sabe-se
que o meio 4cido ¢ favordvel ao desenvol-
vimento das células cancerigenas. E que,
o consumo de alimentos alcalinos pode
resultar em melhoria da densidade éssea e
massa muscular, protegio contra doengas
crénicas e excre¢do efetiva de toxinas do
corpo. Quanto aos beneficios da dgua alca-
lina, pessoas que consomem dgua com um
alto teor de minerais evidenciaram menor
incidéncia de doengas cardiacas, doengas
cardiovasculares, cancro e menores taxas

de mortalidade total.
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Visibilidade das
terapéuticas de
enfermagem no controlo
da dor cronica - Perspetiva
do cliente

Ana Leonor Ribeiro, Paulino Sousa
ana@esenf.pt

OBJECTIVOS: Esta comunicagio dé
conta dos resultados obtidos numa das
fases da investigacio que teve como objeto
de estudo a dor cronica. Esta fase, com
caracter exploratdria e descritiva, preten-
deu caracterizar o processo de transigdo
experienciado pela pessoa com dor cronica,
relatando os aspetos relacionados com a
perspetiva do cliente face s terapéuticas
de enfermagem implementadas.
MATERIAIS E METODOS: Para a
obten¢io dos dados, recorremos a uma
amostra ndo probabilistica, sequencial
de 63 pessoas com dor cronica, adultas, a
frequentar uma Unidade de Dor Cronica,
que foram submetidas a uma entrevista
semiestruturada.

RESULTADOS: Dos resultados obtidos
nesta fase, ressaltimos que as mudancas
ocorridas neste processo de viver com dor
cronica levam a necessidade sentida de
apoio, que é solicitado a varios niveis: fami-
lia, amigos, profissional. O recurso a uma
equipa multiprofissional para fazer face a
dor cronica é muitas vezes imprescindivel.
Os enfermeiros, enquanto elementos dessa
equipa podem assumir um papel relevante
no contexto da equipa e oferecer cuidados
para o controlo da dor, através de um leque
de terapéuticas que vio desde a massagem,
a0 toque terapéutico, & escuta ativa da pes-
soa, bem como da informagio proporcio-
nada.

CONCLUSOES: Dos discursos das pes-
soas com dor cronica, emergiu um certo
desconhecimento do papel que os enfer-
meiros podem desempenhar enquanto
recurso nesta drea de cuidados.
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