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PREFACIO

Com satisfagdo e alegria, esse e-book reflete uma teia de pesquisas construidas por estudantes
da disciplina de Trabalho de Conclusao de Curso (TCC), do curso de graduacao em Enfermagem,
do Centro Universitario do Norte (UNINORTE/Ser Educacional) localizado em Manaus, capital do
Amazonas. No contexto do Curso de Bacharelado ou Licenciatura em Enfermagem, o TCC ¢ um dos
requisitos obrigatorios para a integralizacdo curricular. No entanto, a proposta do viver a ciéncia € o
que nos motiva, assim como todos os envolvidos, desde coordenadores, professores e orientadores, a

envolver o maximo que essa experiéncia pode oferecer.

A disciplina de TCC tem como finalidade introduzir o estudante a pesquisa, incentivando-o
a construir uma metodologia cientifica para detectar, conhecer e identificar fendmenos a partir de
questionamentos e indagagoes identificados no quotidiano de ser e viver saudavel e doente, cuidando
doentes e aprendendo a dificil arte de autocuidado também, propondo agdes que direcionem o ser-
humano/ser-profissional em um caminho de cuidados em satde pautados em uma pratica baseada em

evidéncias, sobretudo no contexto atual da satide brasileira e mundial.

Por fim, orgulhosamente saudo essa equipe de discentes e docentes por tanto esforco e
dedicacdo mesmo diante de uma realidade tdo desafiadora pela pandemia do COVID-19, e ainda
assim cumpriram com o compromisso em divulgar seus resultados como contribuicdo para a area da

satde e enfermagem frente aos mais diversos cendrios e niveis de atenc¢ao.

Prisca Dara Lunieres Pégas Coélho
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RESUMO: Objetivo: identificar os impactos negativos adquiridos na comunicacao ndo efetiva entre
profissionais de satide e deficientes auditivos na atencdo basica. Método: A metodologia ¢ baseada em
uma abordagem teoérico-bibliografica, em carater exploratério, onde utilizou-se de periddicos e artigos
cientificos, localizados nas seguintes bases de dados: Scientific electronic library online (SCIELO);

Literatura latino — americana e do caribe em ciéncias da saude (LILACS); United states national
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library of medicine (PUBMED); no qual foram adotados critérios de inclusdo e exclusdo na escolha
dos artigos para compor o estudo. Resultados: A partir dos critérios adotados, foram selecionados 6
artigos, onde preconizou-se as seguintes pautas para discussdo: o desconhecimento sobre a lingua
brasileira de sinais, as dificuldades enfrentadas na assisténcia prestada nos servicos de satde e as
barreiras comunicacionais. Consideragdes Finais: Este estudo possibilitou mostrar a inseguranga e o
despreparo dos profissionais da satude referente ao atendimento aos usuarios surdos, ferindo assim, os

principios do Sistema Unico de Saude.

PALAVRAS-CHAVE: Comunicacao. Surdez. Profissionais da satude.

COMMUNICATION BARRIERS: DIFFICULTIES OF DEAF PATIENTS IN PRIMARY
HEALTH CARE: INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Objective: identify the negative impacts acquired in ineffective communication
between health professionals and hearing impaired in primary care. Method: The methodology is
based on a theoretical-bibliographic approach, on an exploratory basis, where journals and scientific
articles were used, located in the following databases: Scientific electronic library online (SCIELO);
Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS); United states national
library of medicine (PUBMED); in which inclusion and exclusion criteria were adopted in the choice
of articles to compose the study. Results: Based on the criteria adopted, 6 articles were selected,
where the following guidelines were preconsumious for discussion: the ignorance about the Brazilian
sign language, the difficulties faced in the care provided in health services and the communication
barriers. Final Considerations: This study made it possible to show the insecurity and unpreparedness
of health professionals regarding the care of deaf users, thus hurting the principles of the Unified
Health System.

KEY WORDS: Communication. Deafness. Health Professionals.

INTRODUCAO

A comunica¢do ¢ uma das bases estruturadoras da sociedade, pois ¢ através dela que sao
compartilhados emog¢des, ideias, sentimentos e mensagens, o que pode induzir comportamentos das
pessoas, conforme sua crenga, historia de vida, valores e cultura. Sendo peca chave nas relagdes
interpessoais, na area da satde firma-se como primordial e essencial para uma assisténcia de satde
de qualidade, envolvendo a escuta acolhedora, ndo s6 para repassar uma informagdo conceitual,
mas também para o estabelecimento de uma relagdo entre profissional e cliente de forma subjetiva.
(Chaveiro; Barbosa; Porto,2010).

A libras foi regulamentada pela Lei 10.436/02, sendo a segunda lingua oficial do Brasil,
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e seu uso em espacos publicos de satide devem ser assegurados, além de, garantir atendimento e
tratamento adequado (Brasil,2002), sendo renovado pelo decreto n® 5.626/05 (Brasil,2005) e também
pelo Estatuto da Pessoa Com Deficiéncia — Lei 13.146/15 (Brasil,2015). Contudo, os usudrios surdos
ainda presenciam situacdes de exclusdo, devido, a comunicagdo. Neste caso a comunicacao nao pode
ser uma barreira, ao contrario, ela deve abrir caminhos para o adequado acolhimento na atengao

primaria com base na escuta atenta e no vinculo empatico entre o usuario e a equipe de saude.

A Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (ONU,2007) define esses usuarios
aqueles que tém problemas de longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, na
qual, a relagdo com varias barreiras, podem bloquear sua comunicagao plena e efetiva na sociedade

em relacdo as demais pessoas.

Nesse contexto tratando-se da pessoa surda, o individuo que encontra bloqueio em relagio a
comunicag¢do, podendo comprometer a interagdo com a equipe de saude, fazendo com que a pessoa
surda se torna desintegrante da sociedade ouvinte, por nao fazer uso da linga verbal. Tendo como
principal consequéncia a perda da autonomia, de liberdade diante de seu processo satide doenga
as pessoas acometidas por surdez ou deficiéncia auditiva acabam sendo privadas de informagdes
fundamentais a respeito do seu estado de satde. Na assisténcia de saude, ¢ preciso concatenar-se €
comunicar-se de modo minucioso e ponderado, buscando traduzir, compreender e perceber o contetido
da mensagem que o paciente transmite. Portanto, ¢ necessario observar suas necessidades (Pagliuca
et al,2007).

Vale ressaltar que em muitas ocasides, ndo conseguem ter a oportunidade de expressar os
sintomas fisicos que sentem, condi¢do que, os torna em muitos casos reféns. Com isso, os métodos
mais utilizados pelos profissionais de satide para se comunicar com os surdos € através de leitores de
fala, anotacdes, interpretes familiares ou gestos, o que cria obstdculos na comunicagdo, por muitas

vezes, o cliente ndo compreender o que o profissional quer transmitir (Oliveira, 2015).

Diante disso os profissionais de enfermagem tém como responsabilidade ética e legal de
garantir cuidados de saude para clientes surdos que utilizam a lingua de sinais, do mesmo modo que
os fornecem para outros usuarios, de forma efetiva, com autonomia e confidencialidade. No entanto,

a comunicacao de saude de qualidade em libras raramente ¢ fornecida. (Pendergrass et al, 2017).

Compreendendo a importancia, de contribuir para o conhecimento cientifico na area da
enfermagem, colaborando também para suprir lacunas existentes acerca da tematica proposta, esta
revisdo tem como questdo norteadora: Quais os impactos negativos adquiridos a partir de uma
comunicag¢do nao efetiva com profissionais de satide em pessoas com deficiéncia auditiva na atengo

basica?

No alcance do aprofundamento do objeto do estudo desta revisdo, teve como objetivo
identificar os impactos negativos adquiridos na comunicagdo ndo efetiva entre profissionais de satde

e deficientes auditivos na atencao basica.

Nessa perspectiva justifica-se o estudo pelas barreiras encontradas e aos variados impactos

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO: MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E CONTRIBUEM
PARA O SER-PROFISSIONAL




negativos adquiridos pelos surdos em ambientes de saide por ndo compartilharem uma mesma
linguagem. Além de terem outras demandas de satide, relacionada a audicao, € perceptivel que o usuério
surdo ao procurarem um atendimento em unidades de satide deparam-se com a falta de capacidade
dos profissionais em se comunicar através de libras, enfrentando obstaculos em estabelecer vinculo

terapéutico.

Diante da complexidade que envolve a relagdo entre o paciente surdo e o profissional da
saude a partir de uma comunicagao nao efetiva, e sendo visivel que tais dificuldades inviabilizam um
atendimento humanizado, com possibilidades de acarretar graves impactos negativos ao processo
saude-doenga destes pacientes, surgiu a necessidade de aprofundar os conhecimentos sobre tais

questoes.

METODOLOGIA

Esta ¢ uma pesquisa de Revisao Integrativa de Literatura, que determina o conhecimento atual
sobre uma tematica especifica, uma vez que visa identificar, analisar e sintetizar resultados de estudos
independentes sobre o mesmo assunto, contribuindo, pois, para uma possivel repercussao benéfica
na qualidade dos cuidados prestados ao paciente. E produzida a partir de 6 fases (TEIXEIRA et al.,
2013).

1* Fase: elaboragdo da pergunta norteadora. A pesquisa ¢ de natureza teoérico-bibliografico,
de carater exploratorio com busca em conhecimentos especificos sobre o assunto abordado, nas
referéncias de documentos e autores, predominantemente. Possui a seguinte pergunta norteadora:
Quais os impactos negativos adquiridos a partir de uma comunicagao ndo efetiva com profissionais

de saude em pessoas com deficiéncia auditiva na atencao basica?

2% Fase: busca ou amostragem na literatura: Foram utilizados para a busca dos artigos os
seguintes descritores: barreiras de comunicacdo, surdez, profissionais de satde, acesso aos servigos
de satde, enfermagem, lingua de sinais, relagdes enfermeiro-paciente atencdo primdria de saude e
pessoas com deficiéncia auditiva, a busca dos artigos na base de dados SCIELO, LILACS, MEDLINE,

BDENF e PUBMED, processou-se através dos descritores: comunicacao, surdez e profissionais.

Foram utilizados para a busca dos artigos os seguintes descritores: comunicagao, surdez e
profissionais. Escolhidos a partir da busca por meio da plataforma DeCs — Descritores em Ciéncia da
Saude.

Quanto aos critérios de inclusdo foram selecionados os artigos que estavam em texto completo,
em lingua portuguesa, espanhola e em inglesa que compreendiam o periodo proposto de 2015 a
2021. Os critérios de exclusao, foram exclusos por ndo se encaixarem no tema proposto € por nao se

enquadrarem em formato artigo; Literaturas cinzentas.

3* Fase: coleta de dados: Para extrair os dados dos artigos selecionados, faz-se necessaria

a utilizagdo de um instrumento previamente elaborado: utilizou-se um quadro semiestruturado
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contendo: Base, Revista, Titulo, Autor, Objetivo, Metodologia e Ano
Conforme ilustrado na figura 1.

4% Fase: analise critica dos estudos incluidos: realizou-se uma leitura minuciosa dos artigos

para a busca dos quais abordavam sobre o objetivo do trabalho.

5*Fase: discussao dos resultados: Nesta etapa, a partir da interpretagao e sintese dos resultados,

comparam-se os dados evidenciados na analise dos artigos ao referencial teorico.

6" Fase: apresentacao da revisdo integrativa: os resultados apresentados do fluxograma e dos

quadros.

Figura 1: Fluxograma de selecdo dos artigos para a composi¢ao da revisdo integrativa. Manaus
(AM), Brasil, 2021.

Registros encontrados nas

IDENTIFICAO — bases de dados: Lilacs,
Pubmed e Scielo.

Artigos selecionados a Artigos excluidos a partir
SELEQﬁO mmmp | partir da analise de titulos e | =) da analise de titulos e
resumos: N= 162 resumos: N= 121

. . [ Artigos excluidos a partir
Artigos incluidos a partir da )
ELEGIBILIDADE - leitura dos textos - da leitura dos textos
completos: N= 6 completos: N= 35

. Artigos que compdem a LILACS: 4
INCLUSAD — revisdo = 6 — PUBMED: 2

RESULTADOS

A partir da analise deste estudo sob um escopo metodologico, a pesquisa dos descritores nas
bases de dados relacionadas gerou uma amostra de 162 artigos encontrados, cuja tematica girava
em torno da surdez, pessoas com deficiéncia auditiva e os problemas enfrentados por essas pessoas
quanto ao acesso nos servicos de saude, 97,64 % (n=132) artigos encontrados na base LILACS;
1,86% (n=20) encontrados na base de dados SCIELO e 0,49% (n=10) encontrados no PUBMED.
Apbs a leitura dos titulos, resumos, corpo do texto na integra e exclusdo dos estudos que se repetiam,
a amostra fina foi composta por (n=6) dos artigos encontrados, destes, (n=4) inicialmente encontrados
por meio da base LILACS e (n=2) constavam na base PUBMED.
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Com referéncia ao ano de publicacdo dos artigos selecionados dentro da amostra final, nota-se

que a publica¢do foi bem distribuida durante o periodo de 2015 a 2021, excetuando-se os anos abaixo

de 2015, nos quais nenhum artigo foi selecionado. O Quadro 1 apresenta as principais informagdes

dos artigos incluidos e analisados nesta revisao.

Quadro 1: Estudos incluidos na revisao. Manaus (AM), Brasil, 2021.

ne Base Revista Titulo do artigo Autor(es) Ano
Al | Lilacs Fevista eletrdnica | Comunicagdc e  acessibilidade: | Vieira et al. 2017
de  comunicagdo, | percepgdes de  pessoas com
informacdo, deficiéncia  auditiva sobre  seu
inovagio em sande. | atendimento nos servigos de saode.
A2 | Pubmed | Journal of  the | Nurse practitioner perceptions of | Pendergrass et | 2017
American barriers and facilitators in providing | al
Aszzociation of | health care for deaf American Sign
Nurze Practitioners. | Language users: A qualitative socio-
ecological approach.
A3 | Pubmed | Springer American sign language | Hommes et al. | 2013
Science+Business interpreters’ perceptions of barriers
Media. to health care communication in
deaf and hard of hearing patients.
A4 | Lilacs Fevista Batana de | Como eu fale com wocé? A | Soaresetal 2018
Enfermagem. comunicagio do enfermeiro com o
uzudrio surdo.
A5 | Lilacs Fevizta Eletrdnica | Acessibilidade do adolescente com | Mazchendorf | 2010
de Enfermagem. deficiéncia auditiva aos servigos de | et al.
sande.
A6 | Lilacs Fevista Latino- | Percepgbes de sujeitos surdos sobre | Santos et al. 2019
americana de | a comunicagdo na atengio basica a
Enfermagem. sande.

Para a realizagdo da caracterizacao da abordagem de conteudo das publicagdes identificadas

para a revisao, construiu-se a Quadro 2, onde ¢ possivel identificar as seguintes varidveis: objetivo,

métodos e resultados.
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Quadro 2: Caracteristicas dos estudos incluidos na revisdo. Manaus (AM), Brasil, 2021.

N® Objetivo Metodologia EResultados
Tipo de estudo | Abordagem

Al | Analisar a percepcio de sujeitos Estudo Cualitativa | Os resultados
com deficidéneia auditiva em deseritivo. indicaram a existéneda
relacio ao seu atendimento nos de barreiras nas
zervigos  de  salde de um comunicagdes €
municipic de médio porte do informaces.
estado de 330 Paulo.

A2 | Examinar as percepgdes dos Pesguiza Cualitativa | Os resultados
enfermeiros (NP) em relaclo as qualitativa demonstram gue os
barreiras e facilitadores no desecritiva. profizsionais nio
forneciments de cuidados de tinham conhecimento
zaide para uvsuvdrios surdos de de  zeu papel em
linguagem de sinziz americana garantir que a
(ASL) comunicagio  efetiva

fosse alcangada.

A3 Identificar a lingua de zinais Pesquiza Cualitativa Oz resultados
americana (ASL) percepgdes dos Transversal. indicaram uma
intérpretes sobre as barreiraz a diferenca em todas as
comunicagio eficaz entre areas de comunicagdo
pacientes surdos & com HOH e entre oz provedores e
cuidados de sande provedores. 08 usudrios surdos.

Ad Descrever oz saberes & as Estudo Qualitativa Oz resultados
praticas de profissionais exploratorio demonstraram gue os
enfermeiros da atencio basica na descritivo. profissionais da sagde
aszisténcia do vsuario surdo. ndo sabiam comunicar-
ze através da Libras e
utilizavam de ocutros
meios para a interacio.
A3 Identificar a perspectiva do Pezquiza Qualitativa Oz resultados
cuidador familiar acerca das Qualitativa indicaram gue a falta
facilidades e dificuldades no de preparo e a
acesso do adolescents com inseguranca dos
deficiéncia auditiva nos servigos profissionais
de saide. dificultam
sizgnificativamente a
qualidade e a
humanizagio da
assisténcia
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Ab Analizar as percepgdes de Estudo Mista, A comunicagiEo com 08
individuos com surdez em Transversal, qualitativa e profissionais foi
relacdo ao processo descritivo e guantitativa. facilitada quando
comunicacional com analitico. o3 surdos estavam com
profissionais de saide da atengdo acompanhante on
basica do estado do Rio de quando utilizavam
Janetro. mimicas e gestos,
zendo a lingua

Ap6s a andlise minuciosa dos artigos foi possivel a estruturagdo de categorias tematicas, a fim
de fornecer uma melhor abordagem tematica e discussdo dos contetidos encontrados com base no
objetivo deste estudo. Sendo agrupados em trés tematicas sendo elas: desconhecimento sobre a lingua
brasileira de sinais, dificuldades enfrentadas na assisténcia prestada nos servigos de satide e barreiras

comunicacionais.

Quadro 3: Categorizacdo dos artigos a partir da tematica e o Numero do artigo. Manaus (AM),
Brasil, 2021.

Tematica N° de artigos
Desconhecimento sobre a lingua brasilerra de sinais 2
Dificuldades enfrentadas na assisténcia prestada nos servigos de saide 1
Barreiras Comunicacionais 6

Sendo a Unidade Bésica de Satde a principal porta de entrada e centro de comunicac¢io
com toda a Rede de Aten¢do a Saude, o enfermeiro como membro dessa unidade, deve prestar um
atendimento integral, completo e humanizado, garantindo uma assisténcia de qualidade de forma a
satisfazer as necessidades de todos os usudrios independente da condi¢do de satide que o paciente
apresente (FERREIRA; PERICO; DIAS, 201 8).

O desconhecimento das libras foi um dos pontos mais evidenciados nos artigos ¢ ¢ uma das
principais dificuldades enfrentadas pelos enfermeiros que atendem esse publico alvo, pelo fato desses
profissionais ndo terem conhecimento da lingua de sinais dificultando a comunicacao efetiva com
esses pacientes, com isso, remete-se a certeza de que a comunicagado € algo primordial na assisténcia
e que essa interacdo vem sendo prejudicada, pois traz dificuldades no bom atendimento de satde
(SOARES et al., 2018).
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Com isso, outros estudos que buscaram discutir sobre o tema, evidenciaram que os desafios
enfrentados pelos profissionais de satide ¢ substituir a interagdo verbal pela lingua de sinais, pois
quando o profissional ndo dispde dessa comunicacdo, o mesmo pode acarretar na insatisfacdo dos
usuarios surdos e despertar sentimentos como angustia, medo, desconforto, inseguranga, além do abalo
emocional, que sdo fatores que dificulta na construgdo do vinculo terapéutico entre o profissional de
satude e o paciente surdo (THOMAZ et al., 2019).

Diante da revisao, pelo fato de os profissionais desconhecerem libras, a falta de intérprete gera
um enorme desconforto de suprir a necessidade do paciente, haja visto que, o intérprete contribui para
uma boa comunicacao profissional-paciente, além disso, muitos profissionais da saude se recusam
a atender pacientes surdos sem acompanhante por ser ainda mais dificil o compartilhamento de
informacdes. Um estudo feito nos Estados Unidos mostra que os profissionais de satide preferem
que o usuario surdo esteja acompanhado de um interprete, para facilitar a comunicagao (VIEIRA;
CANIATO; YONEMOTU, 2017).

Conforme a lei, ¢ importante que as instituicdes de assisténcia a saude utilizem a libras para
a prestagdo de um atendimento com qualidade, no entanto, o atendimento ao paciente surdo, seja
em unidade de atencdo basica seja em ambito hospitalar, ¢ evidente as dificuldades de comunicagao
e a falta de qualificacdo dos profissionais de saude para atender esse publico (SANTOS; PORTES,
2019).

Por outro lado, as barreiras de comunicacdo entre paciente surdo e profissionais de saude
sdo evidenciadas a partir de diversos elementos que se inicia com a falta de compreensdo da fala do
profissional de satide, e continua com a auséncia de um interprete e também o déficit de escolaridade
deste paciente surdo. Vale ressaltar, que os profissionais de satde utilizam algumas estratégias para
interagdo com esses pacientes, tais como: presenga de interprete nas consultas, gestos, escrita e a fala
articulada, para a leitura labial. Depreende-se entdo, que a partir da dificuldade enfrentada haverad um
comprometimento em toda a assisténcia que sera prestada a esse paciente (PENDERGRASS et al.,
2017).

Verifica-se, portanto que por ser extremamente dificil a comunicacdo entre profissionais
de saude e clientes surdos, ¢ essencial a formacao e aprendizado do enfermeiro no aprendizado da
Lingua Brasileira de Sinais, a fim de minimizar os impactos negativos no processo de atendimento ao
paciente surdo causado pela falta de comunicagao (SOARES et al., 2018).

Em relagdo as limitagdes deste estudo, existe algumas questdes que precisam ser consideradas.
Primeiro que esta revisdo foi direcionada aos profissionais da atencao basica de satide e a problematica
em relagdo a assisténcia ao usuario surdo deve se estender a todos os niveis de atengdo. Além disso,
o estudo selecionou a equipe de satde como todo, quando poderia ter sido considerada a equipe de

enfermagem, mas isso se deu por conta de poucos artigos relacionado a esses profissionais.
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CONSIDERACOES FINAIS

Apesar da determinacdo legal, conforme o decreto 5626 de 2005, percebe-se que o usuario
surdo ¢ privado de seus direitos a medida que sua primeira lingua, a libras, ¢ negligenciada. Esta
revisdo apontou que os profissionais de satide ndo possuem conhecimento sobre como prestar

assisténcia a esse publico.

As barreiras comunicacionais afastam essas pessoas das unidades de saude, pois a falta de
preparo e a inseguranca dos profissionais dificultam significativamente a qualidade e a humanizacao
da assisténcia, uma vez que a comunicacdo ¢ a base para o entendimento humano. Contudo, para
conseguirem prestar uma atencao de qualidade, precisam entender que a efetividade da comunicagao

¢ uma prioridade.

Nesse contexto, ¢ necessario refletir sobre a qualidade do servigo prestado aos surdos e
reconhecer as praticas que adotam para se comunicar com o usudrio, ressaltando que ¢ essencial
que se invista na qualificacdo do profissional e na sua sensibilizagdo ao escolher as estratégias
comunicacionais, trazendo a discussdo a ideia de que os gestores da saude devem entender essa
demanda e providenciar capacitacdes para os trabalhadores dessa area que ja estdo no servigo e
podem ter contato direto com o publico especificado.
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Detecgao Precoce de Cancer - 46

Detecgdo precoce do cancer de colo do ttero - 45, 48
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247,250, 252, 253, 254, 255, 258, 260, 261, 262, 263, 267, 270, 271, 273, 274, 275, 276, 279, 281, 282, 283, 285, 288,
298, 300, 302, 303, 306, 307, 308, 309, 310, 311, 312, 313, 314, 315, 317, 318, 319, 320, 322, 323, 326, 327, 328, 329,
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368, 369, 372, 373, 375, 384, 391, 392, 395, 396, 397, 398, 399, 401, 403, 404, 405, 406, 407, 408, 409, 410, 414, 416,
419, 421, 425

Enfermagem Pediatrica - 118, 121, 237

Enfermeiros de Aten¢do Primaria - 46

Enfrentamento da COVID-19 - 155, 158

Ensino a distancia - 273, 275, 276, 278, 279, 283
Epidemiologia - 19, 20, 24, 42, 43, 297, 392, 402, 409, 425
Equipamentos de protegao individual - 165, 230, 233, 238
Equipe de enfermagem - 89, 91, 146, 152, 164, 200, 202, 205, 213, 225, 317, 320, 395, 408
Equipe de saude - 3, 15, 32, 53, 76, 77, 85, 139, 151, 202, 370
Escala de Braden - 317, 321, 322, 325, 327, 328

Estresse Ocupacional - 301, 303, 304

Estudantes de enfermagem - 276

Exaustdo - 156, 237, 239, 307, 309, 311, 312

Experiéncia vivenciada - 285, 288
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Falhas humanas - 4, 17

Fatores de risco relacionados ao cancer - 332, 338
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Genecologia - 106

Gerenciamento do diabetes - 60, 69, 72
Guia informativo - 285, 288

Guia virtual - 285, 288
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Hemofilia - 352, 353, 354, 356, 357, 358, 359, 360, 361

Higienizagao das maos - 169, 176, 181, 182, 264, 302

Hipertensdo induzida pela gravidez - 186, 190

HIV - 21, 22,39, 114, 115, 255, 411, 412, 413, 414, 415, 416,417, 418, 419, 420, 421, 422, 423, 424, 425, 426
HIV em idosos - 412, 414, 415, 419, 420, 425

Hospitalizagao - 118, 119, 120, 122, 123, 124, 125, 126, 128, 129, 130, 212, 371, 404, 405

Idosos - 148, 149, 412, 416, 418, 419, 423, 424

Implicagdes da pandemia - 156

Infec¢do hospitalar - 169

Infecgdes por Coronavirus - 286, 303

Infecg¢des Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) - 168, 170, 178
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Insonia - 287, 289, 301, 306, 307

Instituicdes de saude - 4, 15, 179

Integridade emocional - 118, 124

Intervengoes educativas constantes - 317, 321

J

Jogos e Brinquedos - 118, 121
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Momento pandémico - 230

Mortalidade materna - 186, 187, 188, 189, 190, 194

Mudanca de dectibito - 99, 145, 317, 322, 324, 325, 326, 327, 328

Mulheres idosas - 106, 107, 114, 115
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Necessidades da mulher idosa - 106, 109

Neonatal - 169, 172, 173, 177, 178, 183, 395, 396, 398, 399, 401, 402, 403, 404, 408, 410
Neonato Prematuro - 395

Neoplasias do Colo do Utero - 46
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Pacientes acamados - 143, 146, 151, 319
Pacientes com DM1 - 61, 67, 70, 72
Pacientes neonatos - 168, 172
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Plataformas digitais - 273, 282, 285, 288

Populagdo indigena - 131, 133, 134, 136, 138, 140

Pratica clinica - 10, 15, 48, 53, 70, 151, 174, 247, 281, 317, 319, 334

Pratica do ato sexual seguro - 245, 247, 257
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Preven¢ao Primaria - 317
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Satde do neonato - 169
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Saude sexual e reprodutiva - 245, 247, 248, 250, 251, 252, 253, 254, 256, 257, 258

Seguranga do paciente - 4, 5, 6, 8, 15, 16, 144, 145, 175, 177, 178, 182, 205, 208, 210, 211, 214, 216, 218, 219, 221, 222,
223,225,226, 227, 228

Servigos de satide publica - 19, 22, 23, 41

Sindrome de Burnout - 156, 157, 164

Sindrome Hipertensiva da gestagdo - 186, 189

Sistema Unico de Satde - 39, 40, 75, 287, 297, 349, 379, 402, 405, 408
Situacdo de abuso - 260

Sobrecarga de trabalho - 169, 176, 182

Sofrimento psicofisico - 300, 306

Supervisdo do enfermeiro - 317, 321

Surdez - 75
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Tecnologia Biomédica - 60, 61

Tecnologias Educacionais - 273, 276
Tecnologias em satde - 60, 63, 69, 72
Terapias Complementares - 286, 291
Trabalho de parto - 259, 261, 262, 263, 269
Transplante de Medula 6ssea - 199
Transtorno Compulsivo Obsessivo - 156

Tratamento inadequado as gestantes - 260
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Unidade de Terapia Intensiva - 89, 90, 91, 95, 98, 102, 103, 104, 183, 324, 395, 396, 398, 399, 401, 402, 403, 404, 410
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Vigilancia do quadro clinico - 169, 181

Violéncia obstétrica - 259, 261, 262, 263, 264, 266, 267,271, 272
Virus Linfotropico - 19, 20, 23, 27

Virus Linfotrépico T tipo I Humano - 20
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