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Eixo 8: Tecnologias no cuidado em Saúde

INTRODUÇÃO

A ciência Enfermagem na busca da transformação complexa pela articulação entre a clínica e o cuidado vislumbra a possibilidade de um novo saber para a ciência enquanto disciplina (Silveira et al., 2013). As dificuldades inerentes a esse movimento dizem respeito aos elementos conceituais e teóricos inscritos tradicionalmente a “clínica” do campo médico e o uso deste termo na enfermagem (SILVA et al., 2018). Historicamente, a enfermagem, contribuiu com os saberes das parteiras e curandeiras para o direcionamento da compreensão dos sinais e sintomas presentes em situações de saúde e de doença. Hoje, com o incremento da tecnologia em saúde, das descobertas científicas médicas e de enfermagem associados a dinâmica assistencial do(a) enfermeiro(a) de estar presente além da beira do leito para todas as dimensões do cuidado humano, espera-se uma nova articulação dos seus saberes e práticas percebidos da experiência cotidiana. A experiência do enfermeiro começa desde o seu processo formativo. Neste sentido, a disciplina na modalidade de Internato (FREITAS; GUEDES, 2003) da Graduação em Enfermagem da Universidade Estadual do Ceará (UECE) propicia ao aluno a condição de “ser” e “estar” aluno e enfermeiro em diversas áreas de atenção à saúde no ciclo vital. A vivência de internos(as) com os pacientes, cuidadores, enfermeiros e profissionais da equipe, gestores e professor somam experiências que contribuem para o desenvolvimento de competências de enfermagem com respectivo processo contínuo de reflexão crítica e construtiva.

OBJETIVO

Descrever a experiência da disciplina “Internato”, realizada no setor de Clínica Médica de um Hospital de Alta Complexidade do Estado do Ceará. Especificamente, busca-se identificar as competências e facilitadores desenvolvidos e criados; também, refletir sobre os principais obstáculos encontrados.

METODOLOGIA

Relato de experiência do tipo descritivo e exploratório sobre as vivências de aprendizagem do Internato da Graduação em Enfermagem da Universidade Estadual do Ceará no Hospital Geral de Fortaleza (HGF) durante o estágio na clínica médica. O período desse estágio foi realizado durante os meses de fevereiro a abril de 2018 nas áreas de UTI, Enfermaria e UAVC, cada setor teve, respectivamente, a duração de um mês.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

Durante o internato de enfermagem podemos ter vivências e experiências únicas como uma prévia de algo que nos espera após a formação acadêmica. Diante disso, relato nesse estudo como foi passar por três setores diferentes no HGF, aplicando minhas práticas e teorias apreendidas durante todo o percurso de acadêmica na Universidade Estadual do Ceará. O internato na clínica teve a duração de 30 horas semanais, sendo este, durante o turno matutino. Inicialmente, o primeiro setor foi a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) verde, onde a clientela era pacientes em estado crítico, que necessitavam de uma monitorização contínua da equipe de enfermagem. Neste setor foi possível aprender várias práticas sobre o cuidado a esses pacientes, como por exemplo: monitorização do paciente, manuseio de bomba de infusão contínua, preparação, administração e aprazamento de medicamentos, realização de curativos, realização de balanço hídrico, coleta de materiais para exames, preenchimento de impressos específicos da unidade e participação da visita multidisciplinar. O segundo setor era uma enfermaria onde apenas mulheres ficavam internadas, neste abrangia em sua maioria pacientes estáveis de pré e pós-operatório. Foi possível aprender sobre admissão e encaminhamento de pacientes a diversos setores e instituições, realização de curativos de vários tipos, realização de eletrocardiogramas, preparação de prontuários e utilização do sistema virtual do hospital. Por último, a Unidade de AVC, essa tinha avaliações específicas para os pacientes internados que na maioria estavam em estado crítico, avaliações essas que eram bem diferenciadas de tudo que já havia visto. Também foi possível a realização da sistematização da assistência de enfermagem (SAE), participação de reuniões sobre educação permanente e visita multidisciplinar, além de práticas de enfermagem já presenciadas nos outros setores citados. Houveram alguns obstáculos encontrados durante essa vivência, como, por exemplo, a distante localização do hospital para a interna, a rotatividade de profissionais em algumas unidades, o que dificultava para adequação da rotina da unidade e a falta de materiais em alguns setores, que dificultava a realização do cuidado. Já em relação aos facilitadores, em todos os setores houve uma boa receptividade tanto da equipe de enfermagem como dos outros profissionais da saúde e do hospital com a interna, além dos pacientes e acompanhantes. Participar e se adequar a rotina de cada setor foi uma tarefa diária a ser realizada da melhor forma possível. A satisfação de contribuir na assistência, ver a melhora de pacientes, sentir-se capacitada e com autonomia foi uma experiência incrível, o que firma a certeza da escolha de enfermeira assistencial como profissão.

CONCLUSÃO

[bookmark: _GoBack]Conclui-se que este trabalho contribuiu para o processo de formação da interna bem como enriquecimento profissional e pessoal, aprimorando seus conhecimentos, técnicas e habilidades na área da saúde, além de firmar sua escolha de profissão, mantendo vínculo com a unidade e a instituição de ensino. Com isso, devemos transpor a barreira do tecnicismo de modo a humanizar o cuidado, fazendo o diferencial na saúde do paciente e também no mercado de trabalho.
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