
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA 
' CENTRO DE CIENCIAS DA SAÚDE 

ÂELATÓRIQ.DQ_ESIÃGIQ“DA;MIIL“UNIDADEm€URRIGULARMMA 
UNIDADE SANITÁRIA DE FLORIANÓPOLIS 

ROLAND RISTOW JÚNIOR' 
LUIZ SCARDUELLI 

L Enfermagem 

VIII Unidade Curricular 

'FZOrianÕpoZis, Juñho de 1982.
Ô 

.›

�



SUMÁRIO 

1. Introduçãoz...- . . . . . . . . . . . ..

v

\ 

... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 3 

2f Desenvolvimento-;..;..; . . . . . . . . . . . . . . . . .." . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .., 4 

2.1 - Levantamento da Realidade 
‹ 2.1.1 _ Organização Geral . . . . ._ 

2.1.2 - Identificação da Instituição 
2.1.3 - Politica da Instituição 

o o ¢ o 

o ø n o 

n 1 ø o 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .; 4 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 4 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 5 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 6 

2,1.4 - Atribuiçães da Unidade Sanitária Tipo A . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 17 

2f1.5 - Organização Têcnica.... 
'2.1.6 - Estrutura Técnica . . . . .. 

2.1.7 - Recursos Humanos . . . . . .. 

ou-u 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 9 
/_ -- a-z' z 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .,.. 10 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 14 

. 

- 2.2 - Atividades Desenvolvidas Durante o Estãgio;f> . . . . . . . . . . . . . . . .. 15 

2.3 - Avaliaçao . . . . . . . . . . . . . . .. 

2.3;1_ƒ Avaliaçao dos Objetivos . . . . .:.. 

2.3.2 - Avaliação do Estãgio.., 

3. Conclusao . . . . . . . ..»..[ . . . . .. 

14. Bibliografia . . . . . . . . . . . . . . .. 

5.'Anexos z
› 

‹uuu 

soou 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .,...:'17 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 17 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 20 
` " ' 

. . . . . . . ..I . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 21 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 22



¢ 

1 - Introdução
\ 

Este trabalho visa documentor o estágio realizado pelos aca 
dêmicos da VIII Unidade Curricular, do curso de graduação em enferma- 
gem da Universidade_Federal de Santa Catarina, na Uniddde Sanitaria F_ 
de Florianõpolis. ` 

' 'O estágio foi desenvolvido no periodo de 08 de março a 18 de 
junho do corrente ano, e teve como objetivo, conhecer o funcionamento 
administrativo e técnico da Unidade Sanitária de Florianopolis, e' de 
senvolver as ações de Saude Publica pertinentes d enfermagem dentro ~ 

- dos programas existentes: fanemoW1?“' `“"“`^' " ` *o' 

Procuramos enƒocar aspectos gerais da organização, os progra' 
Mfimas em execucao, a avaliacao dos objetivos, e o levantamento das ati¬ 

vidades executadas. ^. ' 

A 
Tambem foi ƒeito uma abordagem dos recursos humanos e mate - 

^ ‹ z riais analisando a importancia dos mesmos para o alcance dos objeti ~ 

_m“__Qosm;fiyâ_p;zg;ramas.;u - '«,II` ' _" ;_ . `;_m;_ __ _. I_Im“II¬m,;;_;_____¬_.a"w__ 

_ 

_ 
Ao final alem da bibliografia; apresentamos em anexo o plane 

gjamento, e os sub-projetos desenvolvidos nos programas de Venereolo ~ 

gia e Pneumologia Sanitária. ' 'As 
-

'

1

1

‹
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2 - Desenvolvimento ' 

2¢1 - Levantamento da Realidade d 

2.1-1 - Organização Geral ,` _ ~ -- ‹ ~ -- 

'~A Unidade Sanitária de Florianopolis, tipo A, está subordi 
nada diretamente ao IQ Centro Administrativo Regional de Saude GQCÁR9 
com sede em Florianopolis, que por sua vez subordina-se diretamente a 
direção geral do Departamento Autônomo de Saude Publica. l'› 

‹ lDÍf@Çä0 Geral Nivelékntral 
-` -~~~~D.~s¬-z=›-. -~-l--

v

� 

Unidade Sanitária
_ 

_ de _ _ Nivel_Looal 
Florianopolis ›'e..

.

\

1 

������
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~ ~ 2.1¿2 - Identiƒicaçao da Instituiçao._ 
. \ 

Denominaçao - Unidade Sanitária de Florianápolis 
Endereço - 

Bairro - Centro -Z 
. V - ~- -- 

Rua Felipe Schmidt, s/nQ . 

Cidade - Florianápolis 

Horário de 

Unidade Vinculadora: Ê 

.-¿ 

._ 

._

. 

funcionamento: 

das 08:00 ás-12:00 horas 

e
. 

das 13:00 ás 16:00 horas 

Governo do Estado de Santa Catarina › 

Secretaria da Saúde .
. 

4. Departamento Autonomo de Saúde Pública 
19 Centro Administrativo Regional de Saúde 

Tipo de Unidade - Unidade Sanitária - tipo A

1
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_2,1.3 ~ Politica da Instituição
› 

1. 

t A politica da Unidade Sanitária está definida na politica ¬ 
institucional_do õrgao a qual pertence, Departamento Autônomo de Sau- 

' de Publica; que estabelece as seguintes diretrizes: 
' U M- 

1 - Promover estudos e pesquisas sobre o estado de saúde das 
comunidades e a situaçao do ambiente. ' 

2 - Executar a politica de saude formulada pela Secretaria - 

da Saúde. `

V 

. 3 - Administrar os serviços de saude publica a cargo do Esta 
do, a nivel regional e local. H 

. Í 

A4 ~ Exercer a ƒiscalizaçao sanitária. 

._ ~ ¿5 - Fiscalizar o exercicio profissional das atividades rela g 

”ñcionadas“com"ä*saúäeí¬ 

6 - Gerir as atividades laboratoriais. 

_ 

7 - Promover a educaçao sanitdriaÇ ' 

¬~ ` 

p 
8 - Zelar pelo cumprimento da Legislação, dos regulamentos , 

normas e especiƒicaçoes relacionadas com a saude. 

\`
` 

z 1 

` »..' ' `

z
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2.1.4 ~ Àtribuiçoes da

à 

....7....- 

Fã 
TH É-Ê* Q ® 

.L

1 

Sanitária Tipo A 

Compete a Unidade Sanitária tipo A: 

~ " a) Assistência médica; especializada de acordo com as neces 
sidades.locais (Psiquiatria, Puericultura e Pediatria, Ginecologia e 

â 
Obstetricia, Dermatologia Sanitária e Pneumologia), 

_ 

b) Consulta de enfermagem. 

4 

- c)_Entrevista e análise das necessidades psico-sociais eco 
námicas e sanitárias, pelas assistentes`sociais poss 

`suários a participacao nos programas da Unidade Sanitária 
ndo aos \\\. O* v`~. N 'rh vtQ 

dl Exames laboratoriais especializados de Saude Pública.

E 

~ ~ e) Triagem e encaminhamento de pacientes as Unidades hospita 
lares bem como acomranhamento destes acientes a ás a alta hos ita ~ 

.s H 
~H»«lareeesu¿eitos aetratamento»ou»controle»de~ambulatÕriof~~¬--_M~+-~~-~»~ 

' ' 

_ 
ƒ) Serviço especializado de_diagnÕstico, tratamento e con 

trole de doenças transmissiveis. 

g) Atendimento odonto 

h) 
cidas pela Secretaria da Saúde 

.~ , 4 , 

lágico. 

Assistencia medica de acordo com as prioridades estabele- 

i) Atendimento a pacientes encaminhados por Unidades Sanitá- 
rias de menor porte. ' 

' j) Prestaçáo de Serviços d Unidades Sanitárias de menor por 
te. 

k) Saneamento Básico. 

§¿-\ \iz -~Atendimento'e"controle'de'Enƒermagem”a"crianÇäs*dëfU”ä“Iš' 
' anos e gestantes sadias e de acordo com os programas estabelecidos 

es 
~ m) Atendimento de enfermagem a pacientes em caso de» emergen 
cia. 

n) Registro e not vš “M vh Q acao de doenças transmissiveis.
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o) Registros e encaminhamento aos CARS, de informações com 
fins estatisticos. \ 

A

" 
p) Vacinaçães de rotina e vacinações especiais. 

q) Orieniaçães Básicas de Educação pafa ã Saúde. ~~~ 

'r) Serviços Básicos Àdministração.
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2.1.5 - Organização Técnica ' 

Está constituida pelos setores de Medicina, Bolsa de Traba- 
lho, Odontologia Sanitária, Enfermagem, Serviço Social e Farmácia. 

O setor de Medicina compreende os seguintes serviços: 

Saúde Mental, Diagnástico Precoce de Cáncer, Materno Infan - 

til, Dermatologia Sanitária, Venereologia, Carteira de Saude, Pneumg 
‹logia Sanitária, Epidemiologia, Emergência. 

O setor de Bolsa de Trabalho, encarrega-se de coordenar e a 
'valiar as atividades desenvolvidas pelos acadêmicos (Medicina, Enƒerë 
ma em Odontolo ia e Servi o Social) sob o re ime de Bolsa de Traba - 9 › 9 Ç 9 
lho. ` 

.0 setor de Odontologia, encarregado da execucao das ativida~ 
'des do programa-de Odontologia Sanitária. ' 

_ _ _ __ __ _______ __ __ __ __ __. __ _ _ _ __ _ ,__, _, ¬ _._1_,___. ,__ __ ,_,¡____.._ - Me...____.__._..._____-...»_._-_.-.._.-.__._........-_---›-»_--›-----*- --- -----f----- Y--------1 
_ 

~ O setor de Serviço Social, encarregado do controle e execu - 

çao das ^ idades deassistencia social, junto aos diversos programas.Q w w c 
Subordinam-se_ao setor as atividades desenvolvidas pelas-visitadoras 

S. ¢I~ .Q\ “S \×\. 33 'In san e as atividades do Programa de Nutrição em Saúde. 

__ _ 

` O setor de Farmácia, encarregado do controle e execucao das_ 
atividades de dispensaçao de medicamentos da linha CEME, aos Usuários 
_dos Serviços de Saúde. ‹

_ 

0 setor de Enƒermagem, encarregado do controle e execução - 
› ó Q .das 

se ao setor, os serviços de Ester
Q ¢|. S. Qi \`\. Q» ades de Enfermagem Junto ao 

S. \\x \"^. N

1 

s diversos programas. Subordinas 
acao e o de admissao e arquivo.

›

z
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2.1.6 ~ Estrutura Fisica ' 

' 
4.. 

A Unidade Sanitaria de Florianópolis está dividida em Atrës 
_pavimentos: `

. 

" No primeiro pavimento`estd instalada a Cheƒia e suas ativida- 
des administrativas de apoio. .

. 

No andar_terreo e subsolo são desenvolvidas as demais ativi- 
.dades e os programas de Saúde, e alguns serviços do Departamento Autê 
nomo de Saude Pública. '

4 

19 Andar: 

- 

_ Secretaria ~ uma sala onde sao realizados controle de pes- 
soal, correspondências, e documentos relacionados a Unidade Sanitária. 

f' Almoxarifado - uma sala possuindo estantes destinadas a guar 
da de materiais de expediente e consumo em geral. _ 

` Sala de Lanche - utilizada pelos funcionários do Serviço Ad 
ministrativo. -

` 

Sala da Central Telefônica . 

Instalaçoes Sanitárias - em numero de 2, atendendo chefia e 
ƒunciondrios, 

'Recepção - uma sala que funciona como sala de espera da che~ 
_ ƒia. 

4 

-

- 

' Sala de Reuniães - onde a administradora exerce suas ativida - 

`_des. ' ' 

_ . 

Sala de chefia .

- 

Térreo 

Hall - entrada principal junto ao qual estão localizados co 
pa e cozinha, de utilizaçao dos ƒunciondrios e depósitos de objetos ~ 
em geral. -
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0

› 

Sala das visitadoras'sanitdrias - consta de duas salas onde ' 

funciona o serviço de visitas domiciliares de acordo com os programas ~ 

desenvolvidos. . 

` '

_ 

Sala de Enfermagem ¬ uma sala onde se encontra a chefia de 
Enfermagem e demais 

Imunizaçóes possui - sala de espera, recepção, sa 
aplicação de vacinas, sala de aplicação de vacina 

~. Serviço de 
la de conservação e 
Antisarampo e B.C.J. -O ç\x O\ K) S. intradérmico, sala para vigilãncia epidemi 
ca, sala de limpeza e preparo de materiais, sala para guardar materi- 

ado pelo serviço.-É vf \`\. sé Vl. N ais de consumo 

- Controle diagnóstico e precoce do cãncer ginecológico ~ cons 
ta de: sala de espera, laboratório deripatologia, consultório médico, 
sala para limpeza e guarda de material utilizados no exame ginec ”Õ ¢` C)

\ 
(Q (Q. 

co, instalação sanitária para uso dos clientes. 

i .-Admissão e Arquivo - uma sala dispondo de arquivos e estan - 
tes de madeira para o arquivo de fichas e prontuários da demanda dos 
programas materno infantil e de saude mentalƒ ã 

ílz vë. É \"-. Qz \\\. D..Q Higiene.Infantil ~ está” em sala de espera e consul
' 

tório médico. L

' 

' 

. 
. Odontologia - consta de umd sala de espera e duas salas de 

ambulatório odontológico sendo, uma para atendimentos a clientes e 
outra para os funcionários do D.S.P.

� 

Sala de Preparo - dispoe de um hall de espera, e uma sala on 
de sao realizadas as atividades de controle antropomëtrico da demanda 

| 
'

- 

. Higiene prë¬escolar e escolar - consta de uma sala de espera 
V9 Ví- CA *S S. O G3 e dois consu'_ medicos.

_ 

V 

Prê~natal - s poe de uma sala de'recepção,sala de atendimen Sb.w m 

to de enfermagem em educaçao sanitária, consultório médico. 

enfermeiras da Unidade. z

� 

0 q 

�� 

infantil. `

j 

���

1

��
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` Ambulatório de Saúde Mental - consta de: sala de espera, sa 
la de enfermagem, sala de assistente social e auxiliar, dois consulté 
rios médicos. ' 

-
' 

Sala de reunioes 

v 

Serviço Social dispoe de: sala de espera, sala de triagem so 
cial, sala das auxiliares de serviço, sala de controle de enfermagem 
das participantes do programa de nutrição enl saúde. 

Auditõrio - anexo as mesmas encontramos uma sala usada como 
depdsito e uma sala utilizada para reuniães dos Alcoolatras Anônimos. 

Subsolo 

'Sala dos funcionãrios.da limpeza 

_Instalaç5es* ias U: Q 3 G. \`|~ Q\ *S 

` Almoxarifado da Divisão de Saneamento Ambiental 

Bar . 

¡ . 
`

› 

Dermatologia Sanitária ~ consta de: sala de espera, dois con 
sultõrios médicos, sala onde são realizados as atividades de controle 
de doentes e preenchimentos de boletins estatisticos dos serviços, sa 
la de chefia. J _ 

_ v 

Almoxarifado do Laboratõrio Central 

Sala para fotoeõpias e reproduções em mimeõgraƒos 

Sala de eletrecista 

Serviço de expedição de carteiras e atestados de saude -cwas 
salas de espera, sala de registro e expedição de documentos, consultá 
rio médico. i~ ' ` 

› 
S 

'

. 

Venerologia - consta de: sala de espera, sala de registro e 

������������������������ 
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controle de doentes, consultorio médico, sala de coleta e-material pa 
- ra exame laboratorial. . V.

\ 

Sala - para distribuiçao de requisiçoes para exames de labo 
ratõrio e guias de recolhimento de carteiras e atestados de saude. 

Depõsito para material de limpeza 

Farmdcia - consta de: sala de distribuiçao e estoque de medi 
' oamentos em geral, sala para guardar psicotrÕpicos.' 

V Pneumologia Sanitdria-¬oconsta de: hall amplo com balcão de 
vidro destinado ao atendimento da demanda ao serviço, duas instala - 

des sanitárias ara uso do unciondrio cozinha sala de a lica=do e 
_ 

_ , , . 
sz 

leitura do teste tuberculinico, sala de reuniões, sala da cheƒia de' 
serviço e onde também sao realizados controles estatísticos, sala de 
espera para os clientes, sala destinada d coleta de material, sala pg 
ra telefone, sala de arquivo e controle de prontuários de doentesvms-ú 

. ~ ' z ¢ z ~ ` 

-» ~critos;~sala~para~guarda«e-dsstribuiçao~de~tubereulostdticos;»sala-pa«» 
ra leituras de abreugraƒias. '

- 

A Ainda encontramos no subsolo quatro instalaçäes sanitárias - 

para o publico em geral. 
u à

0
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1.7 - Recursos Humanos 

CATEGORIA FUNCIONAL' -NQ 

.Médico 25 - 

Odontólogo 6 

Bioquimico --4. . 

Enfermeiro ^4 

Assist. Social 3- 

Administrador 1
. 

Tec. Ativ. Complementares 1 

Operador de RX _4 
_

\ 

Aux. Serv. Medicos A 11 

Agente Adm. Auxiliar Í , 5 

Servente '

2 

Técnico de Laboratõrio - 1
\ 

Escriturário . 1 

Ag. Serv. Gerais 4 

Aux. Epidemiologia S 1 

›Atend. Saúde Pública ,21 
Aux. Enfermagem 2 

Agente Administrativo 1 
4- Agente Aux. Saúde Publica 11 

. 

I J 
T ,O T A L 109 

FONTE: Unidade de Administração Pessoal, da Unidade Sanitária de 
Florianopolis. "

.
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2.2 - Atividades desenvolvidas durante o estágio 
. ü _ 

.z 

As atividades foram desenvolvidas, no periodo de 09/03 a 

30/04, das 08:00 ás 12:00 horas. 

1a. Semana - 09/03 a 12/03 

Este periodo foi destinado para reuniães com: 

~ Enƒermeiras da Unidade Sanitária, 
.- Orientadora do estágio; ' 

~ Chefe da Unidade Sanitária; para discutir o planejamento e o desen 
volvimento do estágio; . 

- Reunião com a coordenadoria do curso de graduação de Enfermagem pa 
ra tratar de assuntos referentes a formatura; 

- Apresentação da Unidade Sanitária pela Supervisora do Estágio e dos 
Estagiários aos funcionários da Unidade Sanitária. 

_ 

~ za. semanzz - 15/03 à 19/05 
_” '_"WWQWMÉ“WMmm"M“ 

- Elaboração do planejamento, reunião com orientadora do está- 
gio e estudos das metas e prioridades do serviço. 

. 
-

¡ 

3a. Semana ~ 22/03 a 26/03 

Vl Reunião com os funcionários da Unidade Sanitária para exposi 
ção do planejamento do estágio. Esta reunião teve como objetivo, op 
ter apoio, sugestões e principalmente promover integração junto aopes 

` soal de Enfermagem. Organização do serviço de admissão e arquivo, su 
pervisão e controle do pessoal de Enfermagem e reunião com orientado- 
ra do estágio. '

V 

4a. Semana ~ 29/03 a 02/04 
p

' 

Supervisão e controle do pessoal de Enfermagem, aplicação de 
` vacinas, preparo e esterelizaçao de material, visita a escola Básica ' 

Silveira de Sousa, reunião para campanha de vacinação Anti-dif vr- (Es *Ê \~`~. Q Q M 

atendimento no setor de Carteira de Saude, e reunião com orientadora 
do est Q\ 'Q PH O
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5a. Semana - 05/04 a 09/04 

Reuniao com a chefia da Unidade Sanitária e com o pessoal do 
CARS, para escala da vacinaçao, aplicacao de vacinas, supervisao e 

controle do pessoal de enfermagem e organizaçao do material para cam 
panha de vacinação. _ 

'. ' f 
Í ~ _ 

Ê' 

NOTA: No periodo de 07/04 a 19/04, desenvolvemos as atividades na cam 
panha da vacinação Anti- Qd 

_w 

'¬> 

- por uma equipe de vacinaçao 
têrica; Cada estagiário ƒicou responsável 

7a. Semana - 20/04 a 23/04ht 

Supervisao e controle do pessoal de Ú! 3 "'f› §\\ rmagem, aplicacao de 
vacinas, atendimento de enfermagem no setor de psiquiatria, venereolo
Q à Q V pneumolog \\\ Q sanitária e reunido com orientador do estágio. 

8a. Semana - C0 6/04 a 30/04 .

` 

Supervisao e controle de pessoal de enfermagem, atendimento_ 
de Enfermagem nos programas de Venereologia e Pneumologia Sanitária. 
Reunião com orientadora do est CH (Q É. O para definir a segunda etapa do ~ 

lanejamento visando es ecificamente a aten áo de enferma em nos ro- J . 

gramas de Pneumologia e Venereologia. ' 

NOTA: Destinamos o periodo de 01/05 a 18/06 para o desenvolvimento do 
'sub-projeto nos programas de Venereologia e Pneumologia Sanitária. 
(anexo 2'e 3)
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2.3 - Avaliação 

2.3.1 - Avaliaçao dos objetivos 

Objetivo nQ 1 - Conhecer metas e prioridades do serviço. 
'^ * As metas e prioridades foram conhecidas, através de análises 

de documentos oferecidos pela Unidade Sanitária, e durante o desen 
vimento do estágio. . 

'

_ 

"öQ w constatado aue as me ' 

_ 

Após o levantamento da realidade 
sao estabelecidas em funçao da.demanda, ou seja, todas as pessoas 
procuram os serviços da Unidade Sanitária devem ser atendidas. 

' A prioridade do serviço ê dado ao grupo materno infantil. 

NOIÊ: Com relaçao a prioridade da Unidade Sanitária, ver relatário 
_dos acadêmicos da VIII Unidade Curricular que atuaram no setor Ma 
no Infantil. . 

,
. 

.-.MUmM.mcflbjetiva nQlâmzaüesenvolver4liderança_eeadministraçaomde .....- 
ƒermagem. ` 

_

- 

Para'avaliarmos este objetivo, descreveremos a seguir as 
~ A. çoes e competências do enfermeiro de Unidade Sanitária, segundo_as 

tribuiçães da categoria funcional do enfermeiro. - 

`Funçães: supervisão, administração, execução e assessoria 

Competência: 

1.: Participar do processo de planejamento dos programas 
saúde. '

ã 

2 - Formular normas gerais, diretrizes e normas especiƒic 
de enfermagem. A 

3 - Interpretar, explicitar e promover a implantação de 

vol 

tas 
qse 

ter 

62 

fun
E 

de 

as 

nor

z 

_máS 6 pÍ'OC`€d'I:'777€7'L`ÊOS de 67'1.ƒ€Y'77laQ€7fl« "` l"""" ` " """""""` `"'_"""""'“""V“` 

4 ~ Identificar as necessidades de enfermagem para o dese 
volvimento dos programas de saude e promover adequação de pessoal. 

YZ.- 

5 - Prestar_assessoria, participar ou realizar coordenação , 
desenvolver supervisão e execução de atividades de enfermagem.
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.6 ~ Promover avaliaçao pe do desempenho do pessoal , 

da produção e qualidade das atividades prestadas. -

V 

*S V*-. 'Q\ 9.» S. QQ 

__ 7 - 0pinar_no processo de aquisiçao e distribuiçao de equipa 
mentos e material. ~

_ 

' 

8 - Qrientar a_instalaçao e controlar a utilizaçao do equipa 
mento e dos materiais. ` 

'9 - Participar da assistência prestada as comunidades em si- 
tuaçao de emergências e calamidade. V' 

. 

A ”' 10 4 Definir criterios_para o recrutamento, seleçao e admisao 
de pessoal de enfermagem. Q 

q

' 

' 11 - Promover e realizar estudos e pesquisas operacionais. 

Sabendo da existência do enfermeiro junto a coordenação dos 
'ro ramas de saude e conhecendo as atribui Ões do en ermeiro em todos .. . Ç 
os niveis, não conseguimos atingir este objetivo na sua totalidade ~ 

_._-_--.;?_°.}.ÍÉ?Íší:Í-.,_. _-f._-- ___'-_____._________,__;_______________,__~_,_________,________,_________ 
'l 

__________________,_,____ 

1 
` a) não hd manual de normas técnicas, e administrativas e de 

_ 

procedimentos de enfermagem. »
» 

V 

b) não e feito trabalho em equipe. 

c) inexiste politica;de recursos humanos, quanto a admissão 
e treinamento de pessoal de enfermagem em todos os niveis. ~ 

g d) inexiste um sistema de avaliação de serviço de enfermagem. 
e) não hd informações sobre as condições bio-sócio-econõmicas 

da comunidade. .
. 

f) faltam recursos materiais e financeiros. 

g) a enfermagem não participa do planejamento dos programas. 

Objetivo nQ 3 - Conhecer os métodos usados na avaliação e* - 

controle dos trabalhos, desenvolvidos pela Unidade Sanitaria. ~
. 

,Uma das.atribuiç5es do enfermeiro na Unidade Sanitária, ë 
^

v 

, z.. , ø ... .-_. promover a avaliaçao periodica do desempenho da pessoal, da produçao 
e qualidade das atividades prestadas. '

.

z
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Baseado neste item elaboramos este objetivo, mas no decor ~ 

rer do_estãgio constatamos que não havia um metodo de avaliação, ' ha 
' 

` 1 . - 
. 

` ` 
~ _ via apenas um controle estatistica. t 

i

_ 

Objetivo n? 4 - Desenvolver a consulta de enfermagem nos pra 
gramas de Saúde Mental e Pneumologia Sanitária. _ __m, M.. . 

~ porque nao está sendo desen - ~ Este objetivo nao foi 
volvido a consulta de enfermagem nos referidos programas, apenas e

Q vt \"°. 3Q \`*. QO 

feito uma entrevista com o cliente. Nao implantamos a consulta porque 
não haveria continuidade das mesmas, 

. Objetivo nQ 5 ~ Supervisionar e desenvolver as Q H- v\

. 
Q”. \->

. 
QuQ $lz (Q cn Q; (B 

enfermagem nos programas desenvolvidos pela Unidade Sanitãria. 
' 

° Para alcançarmos este objetivo desenvolvemos a supervisao e~ 
. 1 atenção de enfermagem apenas nos programas de Venereologia e Pneumolg 

S. 9 (Vs Cr: \*'r ZCM g Sanitária, porque: - horário de atendimento diferente ao do 
gio. = _; 

V

“ 

¢|. Q Q; O 0) assistência em os programas. _ q 

'

A 

- resistencia por parte da chefia e funcionários. 

Objetivo nQ 6 - Desenvolver a educação para saude. 
{ . 

_ 

Este objetivo foi atingido durante todo o periodo da realiza 
ção do estãgio, atraves de informaçães, orientações de enfermagem, e 

mais especificamente no desenvolvimento dos sub-projetos de Venereolg ›~ 

gia e Pneumologia Sanitãria.
¡ 

Óbjetivo n? 7 - Promover integração entre o pessoal de enfer 
ÍTICZQGTH. ~

g 

desenvolver a integração do pessoal de enfermagem, . 

_ 
Procurando 

4. ~ ' na espectativa de demonstrar a importancia do tra realizamos reunioes 
resultados não_ƒoram os desejados, por tratar-se ¡balho em equipe._0sV 

de um pessoal desacreditado na politica da instituição, e acomodados b 

com a rotina do serviço. 4'
. 

W z ».z_¿-~..,-.__-_¬.~é__.__:._QsLaQ.h@.réri.@._é11â.2é1íi.Q;1êr.2â...12 ..¢z.f:.@-.-:íê_s_êa 1_4_<z_Z_.v;@_1f_¬__._s_____
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2.3.2 - Avaliação do Estágio, 

. Com_relaçao aos Programas desenvolvidos na Unidade_Sanitdria,
m '¬›s Q s m» 2» Q w 9 notou-se baixa e eficácia no cumprimento de suas ativida - 

des e.a inativaçdo ou ndo implantação de alguns subprogramas, 9 <1~ S. Qi cs. Sl.Q 
des e serviços. _ 

Com o intuito de desenvolver uma atenção de enfermagem volta 
da para os niveis de prevenção e promoção da saude do individuo e da 
comunidade, conforme os objetivos descritos no planejamento, encontra 

& s “hs Q mos uldades para elaboração dos mesmos devido a: . 

V' a) Resistência por parte da chefia da Unidade. Na medida que 
o estágio se desenvolvia, nossas ideias e propostas eram rejeitadas , 

'alegando falta de recursos humanos e materiais. ' 

b) Resistência da Enfermagem, na proposta para desenvolver - 

consulta de Enfermagem, alegando falta de tempo e continuidade da - 

7!l8$f7ICZ. 1

, 

- ._ - z--›-_ _ Nm..--__z.._›› _. .›‹_.-- › -,__ ~_‹ -_.-.‹--___-.. _ .....-._...- _ ._ ..._ _- ._,._____. _.- ________ _______T .___ __ _ __ ___ ___ ›__ __ _ ___. ______ 
- 

' c) Resistencia dos funcionarios, decorrente da insatisfacao 
salarial, do desvio de funçao, como por exemplo o visitador sanitário 

ados no próprio K' Qi- G. \¬\\ v>. N ocupando cargo de atendente, e ainda dos vicios 
sistema. ` '

. 

V 

~ d) Não cumprimento da carga hordria por parte dos funciond ~ 

rios conforme contrato de trabalho.` '

. 

_ 
e) Duplicidade gerencial no controle dos recursos humanos. 

f) Estrutura fisica inadequada, existindo alguns locais insa
^ lubres, dificultando uma assistencia adequada aos pacientes que procu 

ram a unidade. ' 

' 
. 

»" ' 

g) Falta de recursos financeiros prdprios dificultando o ime 
diato reforço dos equipamentos danificados, prejudicando 0 atendimen- 
to aos clientes. E

s

0

r
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3 - Conclusão
z 

'‹ A Unidade Sanitária de Florianopolis, pela inadequada estru 
tura ƒisica, pela ausência de planejamento,.pela md distribuição das 
áreas destinadas ao serviço, alguns em lugares insalubres, pela falta 
de manutenção de equipamentos e materiais, e pela inadequada distri - 

buiçao de recursos humanos, havendo desvio de funções, apesar do nume 
ro de ƒuncionãrios cobrir as expectativas da demanda no atendimento - 

realizado pela Unidade Sanitária, nao desenvolve um atendimento ade 
quado as necessidades da demanda deste setor. '

» 

Estes foram alguns dos aspectos observados durante a realiza 
ção do estágio, sobre os quais serão apresentados a seguir, algumas ~ 

sugestões: . - 

- elaboraçao de um manual de normas tecnicas, administrati - 

vas e de procedimento de enfermagem a nivel local. 
- 

` 

.« promover integração e desenvolver trabalho em equipe. 
_ 

- estabelecer um sistema de avaliaçao continua dos serviços 
de enfermagem. 

' - implantaçao de uma sala para curativos e injeçoes. 

_ 

- participação da Unidade Sanitária na elaboração do planeja 
mento dos programas de saude. Í 

' 

.

_ 

- implantaçao da consulta de enfermagem. 
- que seja realizada uma programação de reciclagem e treina 

mento periõdico de seu pessoal. '
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l INTRODUÇÃO _ 

O propósito deste planejamento é a elaboração das ati 
vidades.a serem desenvolvidas durante o periodo de Estágio da 
8% Unidade Curricular, na Unidade Sanitária de Florianópolis . 

A importância do mesmo deve¬se.ao.fato.de que dele depende _
o 

exito e a completa realização das Atividades bem como a eficáI 

.cia, segurança, econ_¬ia.de tempo, evitando a interrupção das 
atividades programac.s e possibilitando maior distribuição do 
trabalho._Finalmente há de se concluir que o estágio visa apri 
morar o conhecimento dos alunos na área de Saude Publica, e na 
diseiplinawde~Lideranea»e~Administração~emMEn£ermagemiimiiinn-

I 

_ 01 l



_w_-_sTI_FIc_›u¬IvA 
_ M V_ _ _ t 

A existência deste estágio é proveniente de uma nova 
metodologia de ensino, aplicado como experiência no Curso de u 

Enfermagem da UFSC. 4 ›' V - -» - ~~«- 

* O curriculo antigo era constituído de sete fases}sem 
` a existência de uma fase especifica para estágio. Com o novo 

curriculo, num sistema integrado, o curso passou a ter oito 
_ 

fases, sendo que a ultima fase curricular - ou exclusivamen- “D ç_|. Í) 

te para estágio.
V 

_ _ 
. O desenvolvimento das Atividades da 8% Unidade Curri 

'"f”“cularmna“UnÍdade“Êanitária"de^Florianópoiis~étjustificado~«pÊ~~~W~ 
los alunos e autores do presente projeto, pelo interesse na 
Saude Publica, no que tange aos niveis de prevenção e promo- 
ção da Saude do Ser Humano. 

` 

t

~ 

' A escolha também tem como finalidade re arar cam o 
_ 

P P P 
`de trabalho, criando a necessidade de existir um enfermeiro ' 

C nos programas desenvolvidos nas Unidades Sanitárias.

v

c 

M O2 ~
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f ` OBJETIVO GERAL " 

. 'Conhecer o funcionamento administrativo e técnico da 
Unidade Sanitária de Florianópolis, e desenvolver as ações de 

' Saude Publica pertinentes à enfermagem dentro dos programas É 
xistentes. ~ 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

l. Conhecer metas e prioridades do serviço. 

2. Desenvolver a liderança e administração em Enfermagem.
H 

' 3. Conhecer os métodos usados na avaliação e controle dos Erg 
balhos desenvolvidos pela Unidade Sanitária. 

4. Desenvolver a consulta de enfermagem nos programas de sau- 
de mental e pneumologia sanitária. 

5. Supervisionar e desenvolver atividades de enfermagem nos 

programas desenvolvidos pela Unidade Sanitária. 

Desenvolver a educação para saude.
O 

6. 

7. Promover integração entre o pessoal de enfermagem.

v 
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a ) MATERIAL

O

× 

-s 

_ 
Consideramos como material as mesmas rotinas e os l 

programas desenvolvidos pela Unidade Sanitária de Florianópo- 
lis. 

b) METODOS 

Desenvolver atividades de enfermagem junto aos pro 

gramas e serviços executados na Unidade Sanitaria. 

- 
' Estas atividades constam de:

- 
.- 

-z 

- 
.- 

.- 

.Aplicação de vacinas `_ _» 

Consultas de enfermagem 
Treinamento em serviço » 

Preparo e esterilização de material 
rv Supervisao e controle de pessoal de enfermagem 

Serviço de admissão e arguivo. 

_-04.»



c) CRONOGRAMA f _ 

'. l - O periodo de estágio se desenvolverá de O8/O3/82 
a 18/oô/82. . 

* ~ 
_ 

- O estágio será dividido em dois turnos, ficando' '

~ 
j. 

` 
7.

i 

um_acadêmico no periodo da manha e outro a tarde. ' 

f' 'As atividades programadas serão desenvolvidas du 
rante o periodo de estágio.

1
1 

` 2 - As atividades diárias, como também os extras se 
. .rão registrados pela equipe em um livro de registros, objeti- 

vando o confrontamento das atividades previstas e realizadas. 

Iv . / . 

- 

' 
i i 3 - Serão realizadas reunioes com os funcionarios , 

sempre que for necessário, com objetivo de inteirá-los dosnos 
sos objetivos e colher a opiniãodos mesmos, além de estimular 

N . _ . 

a cooperaçao destes no desenvolvimento do Planejamento._ 

V _4 É As anotações do livro de registro farão parte do 
.*relatório»final. 
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1 - Introdução _ 

, \

z 

O presente trabalho tem por finalidade demonstrar a segunda 
z. . -o parte do estágio, desenvolvido pelos academicos do curso de graduaçao 

em enfermagem, da Universidade Federal de Santa Catarina, no setor de 
Venereologia da Unidade Sanitária de Florianópolis. 

. Esta segunda parte, considerada como sub-projeto, foi desen' 
volvida no periodo de (01) primeiro de maio'a (18) dezoito de junho - 

d do corrente ano e teve como objetivo desenvolver a atenção de enfermo 
gem no programa de venereologia_(anexo 1)_bem_como, propor medidas - 

que visem melhorar a qualidade do serviço. 
Procuramos enfocar a realidade do setor, sob o.ponto de vis 

I 
_ 

\ 
_"- 

' 

. ‹ « . - . . ta humano, material e fisico, e a influencia dos mesmos no funciona - 

mento do programa. 
Procedendo as avaliações, apresentamos na conclusão, nossaso 

sugestões com a finalidade de melhorar o funcionamento do setor eprin 
cipalmente a atençao de enfermagem.

, 

'
¬

I\
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' 
2 - Desenvolvimento 

2.1 - Levantamento da Realidade ' 

_ _ 0 setor de venereologia Q C0 \¬}~ 
Qx localizado na sala 31 da Unida 

- -de Sanitária de Florianápolis: ' >`"*Y”`*`"` 

'- As salas são mal ventiladas e tem iluminacdo natural e arti 
.¬ 

ficial. Dispoe de uma sala de espera, uma sala de arquivo e registro 
de dados, uma sala de coleta de material para cliente feminino, um 
consultório médico com sala anexa para exame de cliente do sexo mascu 
lino. . 

1' ` ' 

, z 

,ria de 04 horas. 
. , 

Conta com uma equipe assim distribuida 

- um atendente de saude publica com carga horária diária 

«- um estagiario do curso tecnico de enfermagem com carga 

. 
~ dois medicos com carga horária diária de 04 horas.

_ 

de 08 horas. 
i~`\ 

- dois estagiários de medicina com carga horária semanal de 2 horas. 
`l

\ ä& Q\ ÚOPQTÍQ ~
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_ .

� 

4 . _ z , carga horaria diaria de 08 horas. 
- o horário de atendimento funciona das 08:00 ás 12:00 e das 15:00 as 

1 16:30 horas. ' " ' 

.. _ 

' A coleta de material para clientes feminino ã feita das 
08,.-00 às 10.-00 e das 14:00 às 16.-00.h@z~¢zs. 

. _ As consultas sao feitas das 11:00 as 12:00 e das 15:30 ás 
16:30 horas. 

_

a

A As atividades no setor obedecem a seguinte sequencia: tria 
gem, preenchimento de requisições de sorologia e bacterioscopia (ane- 

__; xo 2), encaminhamento para exames laboratoriais, coleta de material - 

de cliente feminino, inscriçao, consulta médica, serviço de registro 
e ar uivo e a lica ões de des. A

. q P Ç Çfi 3 U. N 

_ ”Naa_existe normas e rotinas para ofisetor., M«1a..@ 
O serviço de registro e arquivo funciona por ordem alƒabëti 

ca, e-as fichas sao preenchidas pelo pessoal de enfermagem. No 
vo existem quatro tipos de fichas de tamanho -f 
fichas para meretrizes são arquivadas em separado com uma foto 

Q. K”. 

arqui 
erentes (anexo 3). As 

para 
identiƒicaçao. Nas fichas nao sao feitas anotaçoes pela enfermagem. 
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_ 
As atividades educativas baseiam~se apenas em dois folhetos 

(anexo 4)› . Q 
O único meio Ê H* S. g×; S. N ado para avaliação dos serviços presta 

dos no setor é o mapa de trabalho diario. (anexo 5)
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2Ç2 » Atividades Desenvolvidas no Estágio . 

' 

, 
' \ 

. As atividades ƒoram desenvolvidas de primeiro de maio a de 
zoito de junho. Durante este periodo as atividades desenvolvidas ƒo ~ 

ram: pesquisa bibliográfica, elaboração do manual de normas e rotinas 
de enfermagem, atendimento no setor, tais como: triagem, entrevista ~ 

para coletas de dados, preenchimento de requisiçao para exames (anexo 
2), orientação de enfermagem,-aprazamento para consulta medica, apli 
caç5es de injeções, organização do arquivo, participação da campanha 
de vacinação antipoliomielitica, reuniões, visitas a casa de prosti 
tuição. A 

'

_ 

s Semanalmente as atividades foram desenvolvidas da seguinte 
maneira: . 

>

' 

' 1a. SEMANA - 03 de 05 a 07 de 05 
- levantamento da realidade * 

~ elaboração do sub-projeto (anexo 1) 
~ conhecimento das rotinas do setor 

Za. SEMANA - 10 de 05 a 14 de 05 . 

- pesquisa bibliográfica ` 

~ entrevista para coleta de dados 
preenchimento de requisiçães para exames laboratoriais 

- aprazamento para consulta médica ~ 

- orientaçães de enfermagem 

'>3a. SEMANA - 17 de 05 a 19 de 05 
- 

~ triagem "
- 

¬ entrevista para coleta de dados 
- aprazamento para consulta medica 

orientaçao de enfermagem 
f visita a casa de prostitúiçao 

4a. SEMANA - 24 de 05 a 28 de 05 
~ pesquisa bibliográfica 
+ inicio da elaboraçã0.do manual de normas e rotinas de en 
ƒermagem

_

~ - orientaçao de enfermagem 
~ organização da arquivo 

ur*-\ - reuniao-com orientadora 
-\`*. n 91Q - visita a casa de prostitu
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. 

_ 7 _ 

5a. SEMANA - 31 de 05 a 04 de 06 i 

~ continuação da elaboração de normas e rotinas deenƒenmwem 
- triagem * 

l 

' 

. . 

- entrevista para coleta_de dados 
- preenchimento de requisições para exames 
¬*apra2amento para consulta medica › ~ 

- orientação de enfermagem . 

- organizaçao do arquivo 
- visita a casa de prostituição 

6a. SEMANA - 07 de 06 a 12 de 06 
~ atendimento no setor

q 

- orientação de enfermagem 
- organizaçao do arquivo 
- visita as casas de prostituiçao 
- participação da campanha de vacinação antipoliomielite , 

como supervisor de ãrea ' 

'

‹

ó 
- -~ ss-MA NA- - W174--‹~de~--0-6--fz---1«a-¬âzâ~â~s~¬¬--------›-----~~---»-›-~-»~~-~~-›-z~«~»‹~~»-~-~«-«-~-- 

- elaboração ƒinal do manual de normas e rotinas de enƒerma 
gem 

_ 

. .
› 

- atendimento de enfermagem 
- serviço de arquivo 
~ reunião com supervisores

z

1
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2.3 f Av-az¬¿aç6z'¢ 
' 

Hz. 

_2.3.1 - Avaliação do Setor

v 

_ Pode se observar qua a higiene do ambiente deixa muito~ a 
desejar, azulejos quebrados e sujos, paredes e esquadrias necessitan- 
do de pintura, inƒiltraçdo.de dgua nas paredes, sistema de água e es 
goto deƒiciente.

A 

Do ponto de vista qualitativo o serviço dispõe de uma equi 
pe suficiente, mas do ponto de vista quantitativo necessitaria de .- 

mais dois atendentes. 
'¿ Durante o periodo de est Qx '~Q V5. O 'u observou-se o alto indice de 

desinteresse e abstençao por parte dos técnicos de nivel superior.V 
No~entanto, ver S. *fz v\. Q ando o livro de ponto, observou-se que 

este vem sendo assinado registrando a carga horária prevista no con - ~ 

'trole de trabalho de cada elemento 
- 

“ Considerando-se um rendimento médico v”. 

'Q S al a quatro consul- 
tas médicas por hora, e que o setor dispoe de 64 horas médico por se 

0 

›mana, incluindo as 24 horas dos estagiários de medicina, o setor pg 
deria oferecer 51 consultas médica Qd N. Q\ 'SS ias, perfazendo um total A de 
1020 consultas mensais. No entanto no mês de maio foi registrado uma 

, 4 mêdia.de 27 consultas diarias, somando 543 consultas medicas mensais, 
correspondente quase a metade da capacidade do setor, comprovando o 
alto indice de desinteresse e abstençao observado. 

t A enfermagem contribui muito com isto, tendo em vista que 
.~ durante o primeiro semestre de 1982, excetuando-se o mes de maio e a_ 

primeira quinzena de junho, não houve nenhuma orientação de enƒerma - 

|
. 

«O horário de atendimento médico, além de reduzido e comple- 
tamente inadequado para a demanda, tendo em vista que grande parte da 
clientela procura o setor entre 08:00 e 09:00 horas e só é atendido - 

_ .._. .pgy ._.ç)Q.Í,.z¿z.z. das" -1»1‹_~«Ú O Í10 zw-as ~ ----- ~---› -~-~›~~~›--- «-‹---- ---~~‹-~ -~~---`- "~'--~- ~- °"'_*'“'__'_'_"_"““* 

~ O horário de coleta de materiais para cliente ƒeminino pode 
ria ser mais extenso, se ƒosse aumentado o numero de atendentes no se' 
tor, pois hd apenas um atendente, para realizar todas as atividades ~ 
do mesmo. _

` `
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Quanto ao funcionamento não existe um manual de normas e r 
_ 

tinas.de enfermagem no setor. Em contato com a Seção de Dermatologia 
Sanitária em nivel central, fomos informados da inexistência do mesm 
para este programa, exceto a norma técnica para diagnöstico, tratame 

CQ š \~\. H- to e controle das doenças sexualmente transmitidas (anexo 6), 
das pelo Ministério_da Saúde, que não São seguidas pelos mëdicosidí 
setor. 

'_Não hd supervisão das atividades de enfermagem e a coleta 
feita sem o uso de espêculoS._ de secreçao ê 

~ , pN Q\ Não 
curso técnico de enfermagem. "

z 

O serviço de registro e arquivo funciona de uma maneira mui 
to precária. Não hd aprazamento dos clientes e não e'feito controle 

'¬zQ 
.. 

w\ T+ osos. As ƒichas são preenchidas de maneira incompleta, não 
sendo anotados dados como endereço completo, data de retorno, dados 
(108 

pessoais, orientaçoes de enfermagem. V 

ib- C0 Q w w w vw

É W* VH §À 'Ê
z N Q Q.:Q -(fi (anexo 4) 

, 
` 

`

_ 

~ ..z 

O

O 

_7l 

6. 

do 

supervisao dos estagiarios do curso de medicina e do 

dades educativas para o controle das doenças sexual 
mfénfe-~¬tz«~àn'â'm'í^¬ô¬ã-äâ'â";~--taëei'ám'='â'e"*apêua`§"êtffzí 3°ãtZHê°ó'õ*é',"'"'§f^'“íãö"“"'é-ã""” 

Veriƒicou~se uma omissao total de informaçoes-educativas ao 
cliente por parte de medicos, enfermeira, funcionários e estagiários 

u 

Como ilustraçao öasta mencionar um fato que presenciamos de 
um cliente em tratamento que retornava pela terceira vez ao setor 
não sabia que possuia siƒilis. ~

6
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2.3.2 ~ Avaliaçdo.dos Objetivos 

_ 
_ 

Após o levantamento da realidade e a avaliação do setor, É 
laboramos os objetivos com a finalidade de melhorar a atenção de en 
ƒermagem no setor. _ 

` 2 

t ,_ _ 

No sub-projeto (anexo 1) estao os_objetivos gerais e especi 
ficos. Cabe aqui descrever apenas os objetivos especificos. 

Objetivo nQ 1 - Elaborar manual de normas e rotinas de' en 
_fermagem+ V 

' 

,_ 
_ 

_. H 
z z z z -4 «

� 

- O manual foi elaborado baseado em pesquisa bibliograƒica, 
,A rotinas do setor, e experiencia adquirida. (anexo 7) 

Objetivo nQ 2-- Desenvolver orientação de enfermagem a pg 
cientes de primeira consulta e pacientes que manuseiam alimentos. 

iculdades como a propria extrutura fisica QA N
. 

'¬> - Embora tendo 
,_do setor, que não permite manter a individualidade do cliente, e a 
não colaboração por parte de e acadêmicos do curso de medici-š (Yu íl. N. (BO CI) 

__ _ ._ ... _.. . .. _ ¡ . .. .N ¬-._.,... _. _ ‹' ...___ _. _.. . _ _.. _ __ _ ____ ._ _.. _ __ .... ,__,__ _-, _¬ _ .__. ______< ___ ¡___A_____ ___,__,_.,_ .__':'____ ___ ______ _-,_,_____ __4_ __ __, ___ ______› __ _ ___‹_________ ,_______,______ ____ ,_______N ______ ____ _______________ .na, foi possivel desenvolver as orientaçoes de enfermagem. 
Durante o periodo de estágio foram desenvolvidas 835'consul 

›tas médicas. .

- 

Durante este mesmo periodo o numero de clientes inscritos - 

(1a. consulta) e provenientes da Carteira de Saude foi de 423. O nume 
ro de orientaçoes de enfermagem para estes pacientes foi 168, corres- 
pondente a 39,7% do total de inscritos e proveniente da Carteira de 
Saude, e 20,1% do total de consultas realizadas. 

' ‹Tendo em vista que nos meses anteriores ndo houve orienta - 

ção de enfermagem, o resultado pode ser considerado positivo. ' 

0 baixo indice de orientações se explica pelo fato de que 
o serviço funciona nos periodos matutino e vespertino, e as orienta - 

goes foram feitas apenas no periodo matutino, devido ao proprio hord- 
rio do estágio. ~ 

Tambem nao eram realizadas nos Q.. VH Q Clã em que havia visitas as 
casas de prostituiçao, e de reunioes com funcionários e orimfimdonz do 
estágio. - 

A 
A

.

'
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z.. ~ >Nas orientaçoes eram enƒatizadas a descriçao da doença,trm@¿ 
missão, diagnóstico, tratamento, profilaxia, resistência do agente e 
investigaçao de consultas. - 

l 
dl 'l

. 

Objetivo nQ 3 - Supervisionar e desenvolver idades deQ Ti* S. Qi 

@'flÍ`@Y'm¢19@m~l _. .. 
- Ç 

l 

_ .r V. . 

_ 

- A supervisão realizada, foi relacionada ao funcionamento 
do setor, as atividades de enfermagem executada pela atendente e esta 
gidric do curso técnico de enfermagem, e estagiários de quarta e quin 
ta Unidade Curricular do curso de graduação em enfermagem da Universi 
dade Federal de Santa Catarina. . 

-

' 

As atividades desenvolvidas concentraram-se na rotina execu 
QJ. Q \`\. Cr) tada no setor, ' como: triagem, encaminhamento, preenchimento de ~ 

requisiçães para exames complementares, aprazamento para consulta má 
dica, serviço de registro e arquivo, aplicação de injeção, coleta de 
material de secreçao QI Q 'Q \×\. 3 Q ç~à 

A coleta de material de secreçao vaginal vem sendo realiza~ 
da.-. 3 gm .,_0_-__(;z Í, :L0 ._d`0.. _. g .3.pÂê.¢z,4,,Z_0.,_` _ -í._____ ._~,a-___-a._____...__. _ ___.__,__ d.....-.~v_._Ç_ _.-._______ _. 

Levantamos o problema junto com a enfermeira responsável pe 
lo setor, e a mesma defendeu a coleta sem o uso do espêculo, argumen- 
tando alta de es alo isico ,ara o re aro de materiais e cue seaun 

, 
-9. A ~/___ 

do pesquisa ƒeita pelo laboratorio central, os resultados com ou sem 
espêculo era o mesmo, 

' Deƒendemos a coleta de material com uso do espëculo, pois - 

segundo normas para doenças sexualmente transmitidas do setor de epi 
demiologia, nivel central, as amostras na mulher deverao ser colhidas 
da regiao cervical. 

Nas coletas que observamos, as mesmas eram feitas no mãximo 
até 1/3 anterior da vagina, colhendo um material de baixa qualidade. 

Objetivo n? 4 ~ Desenvolver liderança e administração em en 
.ƒermagem. ___ _ _ _ _ 

- As atividades administrativas, concentraram-se em sg 
lucionar problemas entre o setor do laboratório central, pedidos de 
materiais, controle de pessoal, registro de dados no mapa de trabalho _., . 

diario. (anexo 5) '
“
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Este objetivo não foi totalmente alcançado pois não recebe 
mos muito apoio da enfermeira responsavel pelo setor. Houve casos em 
que a enfermeira tomava decisoes sem discutir e sem comunicar~nos cau 
sando uma liderança negativa junto aos proprios funcionários. 

_ 
Objetivo nQ 5 ~ Visitar casas de prostituição. f 

Foram visitadas seis casas de prostituição, sendo encaminha 
das 63 meretrizes para o setor. 

No setor eram encaminhadas para fazerem os exames complemen 
tares, aprazadas para consulta-médica, registradas, e recebiam o car 
tao controle. (anexo 8) 

As orientaçoes eram feitas nas próprias casas de prostitui~V 
ção e tratava da descrição das doenças sexualmente trans

.

É s w w QQ Q m U . 

(fã w 

nais e sintomas, transmissão, diagnõstico, tratamento, profilaxia e 
' principalmente medidas de higiene, apds as relaçães. 

As orientaçoes foram bem aceitas e com grande curiosidade , 

_tendo em vista o grande numero de perguntas por elas elaboradas. Gran 
d t d ' ` h °' * __*'""" ÊAÍVPÕZT' `€"”' '(IZã`_77¡€`I'"€`7ÍI°`7fZ_8`S`"`¿'1É`SC¡O`7l." Z¿`fo"1›CZ'777""'O S¬` 

A ,transm 
\+ Qx 'S \`*. Q 

\`\. Ú. S. Q4 Q (0 \.

V w Ú QW tde~doenças“semualmente"~@ 
" 

<¬ 

de Florianópolis. 
e a existencia do setor de venereologia da Unidade oani 

Objetivo nQ 6 f Propor um modelo padrão de fichas para tra- 
tamento clinico e organizaçao do arquivo. _-

' 

~~No arquivo existem 5 tipos de fichas com tamanhos diferen 
tes. (anexo 3) - 

Em contato com o setor de Dermatologia Sanitaria nivel cen- 
tral, ficou decidido que seria adotado a ficha que está sendo usada a 

. tualmente,como modelo padrão. (anexo 9), e que seria fornecido mais 
_ um arquivo para o setor de venereologia. `

' 

Am" He pãrãmãs clientes que““ “”"“ ` `“”“' WM" `”r"`"""'""“"”** 
os-dados 
anexada j

~ 

Atualmente o arquivo está funcionando da seguinte maneira. 
Para clientes novos ë 

Q;Q \"'

. Qd Kã 3 Q. S. 

unta. 

¬›a w 

possuem 
H» Q 

gi 
SIM "'-1 \`\. Q 

a inscrição com a ficha padrão, 
-._¬_¬__ ___m has no setor, sao transferiaoš 

ficação, da ficha antiga para a ficha padrão que é 

Neste modelo de ficha, inclusive hã espums * para anotar as 
orientaçoes de enfermagem

‹



QNQ 

3 - Conclusao 

O-setor de venereologia-da Unidade Sanitária de Florianõpo- 
lis, ƒunciona de uma ƒorma muito precária, apresentando ƒraca atuaç ão 
da'enƒermagem, no que diz respeito a supervisão das atividades de en 
ƒermagem, avaliação periódica do desempenho do pessoal, da produção e 

qualidade das atividades prestadas, implantaçao de normas e procedi - 

mentos de enfermagem, atividades de educação-em saude. ` 

ç`\ 

'S 
. Q;Q S54 (Q ' ~Diante do exposto acima.e visando uma melhoria na qua 

do serviço, e da atuação de enfermagem, apresentamos as seguintes sua 
gestoes: ~

_ 

› - que_haja maior integração entre os diversos serviços exis 
~.tentes na Unidade Sanitária. . 

o

. 

- que haja supervisão por parte da enfermagem quanto a ƒug 
cionãrios e estagiãrios. ‹

p 

. _ 
~ conscíentizaçao da equipe atuante sobre a importancia do 

_... -pc O 9,1 Í; 1,, O Z 8 . ..d.a.8- -« d.Ô.e7,¿ Ç a S.. zsexu a m.¿7,¿zt_¿.. ..¿..y,a n..5.,7¡7:...t.¿1›.¿-Z a$.__...._---.--.....-c.._-_._..___.....__.__......._.-.._.._..._. ._.__... _ 

orientação individual dos pacientes. 
utilização do material educativo. 

- treinamento da equipe atuante. 
~ , ø avaliaçao periodica das atividades e do desempenho do pes' 

soal, 
“ 

f atualização e avaliação periãdica do manual de normas e 
rotinas de enfermagem (anexo 7). ` 

, . . 

--supervisão e controle do pessoal por parte da chefia da 
Unidade Sanitária.

~ - utilizaçao de espëculo na coleta de material. 
~ controle e visita ao cliente ƒaltoso.
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blemas fireves e persistent 

zrmonução 
` '0 

d * ~¬s ven5reas tom os de safide, as oonoo ,..o _» Como outros pro - O , 

bem demonstram alta incidência, comprovada pela grande demanda ao programa de vené 
réologia. 

“ meio as autoridades s _ a _ _. - 

_ ~ _ anltarlas nao conslderam tao lmportante o con
A 

.À mo nosso ~ 

, . 
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- 0 
. - › 

- ~ room oe uma estru~ d ¬s venéreas, visto que as Un1dados Sanltarlas care trole das oençm “› U
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_ _
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ursos humanos e mate_1a1 , “_ 
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~. 1 z. 
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Irmonução 

' 
_ 4 

_
a Como outros problemas graves e perslstentes de saude, as doenças veneroas tam 

bem demonstram alta incidência, oomprovada pela gran&e«äemanda ao programa de vené 
reologia« 

oonsicíer-a;n tão importante 'o conw 
V 

_ . .. ___.. -..'.._..._.._. _,.`.. 

No nosâo meio, as autoridades sanitarias nao 
trole das doenças venéreas, visto que as Uhidades Sanitárias carecem de uma estru~ 

I » 
` .. ,r. . .¬ tura fÍs1oa¿ do recursos humanos e mater1a1s, compat1ve1s com a zmportãnola oo poa.. 

. ¬ ' b_oma das doenças vonereas¢ _ 

O grande número de inscritos no Señor de veneroologia da Umidade Sanitária 
_ _ _ __ _»_ _ _ _ _» _ _____._._ _____ _ _. ...-._-..-._‹~.-.....-__.--------- ›-››-----.~--««..------›_----- -------------¢~‹----»-É-'›----~-----------~ ""“âe“FIoriäñopÓ1iš"h6šÍúífímos ánoá`è`a“préoariedade do atendimento neste setor, o~ 

ram um dos aspectos que mais contribuiram para a escolha desta programa para veali 
zarmos o estagio. 

Nas páginas seguintes são expostos a justificativa do sub-projeto, bom como ‹ 

os objetivos e_a metodologia do estágio no programa de veneroologia.
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2 W JUSTIFICATIVA 

No planejamento anterior tinhamos como objetivo; conhecer o funcionamentof Q. 
5%-2» 

' z - . . . . -\ . "
. mlnlstrativo e tecnico da Unidade Sanitária de Florianopolis, e desenvolver as a» 

~ ' . . ` 
. . . goes de Saúde Publica pertinentes a enfermagem, dentro dos programas existentes. 

considerado como cumprido este objetivo, e visto que não há mais necessidade*de*eX * 

plorer o mesmo, resolvemos formular um sub-pvojeto e atuar diretamente num progra- 
.P . me especifico. 

' __, _ 
' 

. 

' 

. ,_ .... , , 

Entre os diversos programas desenvolvidos pela Ufiidede Sanitaria, escolhemos . 

o de venereologia pelos seguintes motívosz' '
` 

~` ~ grande demanda ao setor 
¬ . ` . . ' 

. 
"' 

. .

' - falta oe apoio as autoridades senltariee responsaveis pelo programa 
. . . ^ ¢ "' . Ó 

.
' ~ inexistencia de educaçao senitaria 

falta de nrofissionais de safide interessados no controle das doeh.es sexual - .- 
, Ç 

mente transmitidas - 
( 

` 
.

' 

os _ ._i_n.íec.@.Q_e*ê._£le_-s1í_â>_àm<;-êâ_.de._.e§;iiâ>;âm_:rânêr;‹âê1w-____.._-_._--.__..-..s-..~.e-i- -~...--.i. .,.--.-.. .-. 

›~ doenças que atingem a todas as classes sociais, incidindo principalmente 
sobre o grupo dos adolescentes.
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3›~ oBJxm¬I¬-Jos 

' 
Q. 

3.1 OBJETIVO GERAL

I 

Atuar no serviço de controle-de doenças venereas, desenvolvendo as ações de 
' ' 

‹ . ¬ 
. . - Saude Publica pertinentes a enfermagem, e propor-medidas que visem melhorar a qua~ 

lidâfig do serviço. '- 
V

' 

' Ê.2 - OBJE?IVOS :IJ -í/2' 'ti rf)OF 'fl ›¬ ff) C) U) 

~ ll~ Elaborar um manual de normas e rotinas de enfermagem 
2» Desenvolver orientnçoo de enfermagem a paointes de primeira Qonsulta e pací 

- entes que manuseiam alimentos 'H 

Q 5 - Supervisionar e desenvolver_atividades de enfermagem 
_ .._._._. .,. .__¿ ..._ ...__ ....-_.__-«__ __ _._.__ A.. .V .‹...._...._%... .._..__._._._v._¬._.._._____._._._›-_..-,__ _____..-_. _..__. «__ .___ ..._ _ ____...__ ,__....__... .__ .__.___,._.._.______. 

_ 4 ~ Desenvolver liderança e administração em enfermagem V

á 

'S f Visitar casas de prostituição
H 

' 6 ~ Tropor um modelo padrão de fichas para tratamento e orgàuizagão do servi 

ço de arquivo. ` '
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4 * METODOLOGIA 

4.1 - MATERIAL × 

- Bibliografia ' 

' . ~ Flcharlo 
~ Rotinas do setor , 

4 Ú2 - 1›i?Í~r1¬o'Do 

« Pesquisa bibliografioa - 

nú ~ Orientaooes de enfermagem 
» Átendimento de anfermagem_› _ _ H“_ Í 

~~ - Visitar as casas de prostituiçao e encaminhar para controle 

f Axividades de enfermagem _

› 

~ Serviço de registro e arquivo 

4.3 ~ ` 
fx _

` Q xc Qa âú
~ 

~ Atividades no setor 
~ As atividades serão deeenvolvidaè de O1 de maio a 18 de junho 
~ As atividades extras serão registradas no relatorio final. - 

-»»-~~w--V$s$ter-as~oasas«de~prestituiçae«uma-vezmpor«semanaW»W~W~_«~- ---- -«--4»-«-«fl~_«m»mm-mJ 
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~ 4 PUPPIN, Doug1as« Uoencas 'enereas. Sao Paulo, Prorrama Nacional de Atualuzaçao Mefi Í 
_

_ 

dica Fontoura Hyeth,.l973.
` 

MACHAUO, Akilson Hz et alii. Doengas venéreas; realidade da-unidade sanitária de 
.‹› ' 

Fl0PíãH0pQ1ís. Florianopolis, I ourso de Saúde Pfiblica, 1980. 

GQUL@¿ Donald. As doenças de contato sexual. A Gafide do Mundo. Genebra-Suiça, Grga~ 

nização Mundial de Safide, 23-25. nov¡1980. 

. 
'

. GUEDES, Elolsa Aparec1da» Atendlmento de enfermagem na consulta medlca na area de 
41» /-N

- 

¡~ K1 oo tisiolovia. fhfermavem em Novas Dimensãés São Paulo Dimeo T+da `
¬ 

_» ___ ___A,¿ ___,:, V ,_ _,____:_ ____;____ 31 _ 9 _ ~1-' 9 ;__ 3l"39 $~ 

jan~fev. 1978ó`
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_` - O número de casos de doenças venéreas, entre jovens de 16. 
a 25 anos de idade, está aumentando assustadoramente 
nestes últimos anos. - 

.~i»~,›..` 

`

. 

, 
' '

C 
- Os Jovens, em geral, desconhecem os sinais das doenças ve- 

néreas e suas graves conseqüências. quando não tratadas. 
_ _. _,"¿. __ _ _ 

..z . 

~ ›- - . ._ . _ 
wi 

- Não existem meios seguros para evitar as doenças venércas. 
` ' A melhor medida é procurar o médico a qualquer sinal sus- 

peito, para diagnóstico e tratamento.
-

› 
'_ 

- As doenças venércas mais comuns - a sífilis e a gonorrëia - 

; 
são rapidamente curada; com os medicamentos que existem 

- . atualmente. 
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si'F¡Lis 

Sífilis é moléstia produzida por um microbio - o Trepúuema 
palidum -- que penetra na mucosa ou pele dos Órgeos genitais 

durante o ato sexual. 

Aproximadamente 20 dias após o contágio, aparece no local 
onde os treponemas penetraram, pequena ulceiação com 
endurecimento em volta - dai' o nome de cancro duro. Essa 
ulceração não doi e nem sempre é levada a sério pelo doente. 

~ Se o cancro duro não for tratado, ou só for tratado com poma- 
das, os treponemas se espalham pelo organismo. Alguns meses 

depois, podem aparecer: - 

- pequenas manchas avermelhadas pelo corpo; 
- lesões na boca semelhantes a altas; 
- pápulas em torno dos genitais. 

As lesões de sífilis não coçam e não doem, mas- são muito con- 

tagiosas_ pois estão cheias dr: treponemas. 

O cancro duro e as outras lesões podem desaparecer em algu- 
` mas semanas, mesmo sem tratamento. Mas, se o individuo não 
fizer o tratamento, os trcponemas ficam no interior do organis- 

mo e ai' podem viver muitos :nos lsililis latente). A pessoa so 
saloerá que tem sililis se fizer exame de sangue.
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Conseqüências da sífilis não tratada 

Os treponemas podem, anos depois, atacar o coração, o cére- ` 

bro, os olhos,'causar invalidez e até mesmo a morte. 
l'-Ja gravidez, os treponemas podem produzir abortos, natimor- 

¡ tos ou nascimento de crianças sifiliticas. 
_ _ _ . _ _ ._ geral, 2 a 5 dias depois, começa a correr pus do canal da urina.

0 ' ' Diagnóstico e tratamento ` 

A sifilís pode ser descobertã pelo exame de sangue, mesmo 
quando não existem sinais da moléstia. 
O tratamento é rápido. e seguro, quando orientado por médico 
'e feito logo no começo da doença. ' 

O que fazer quando se suspeita de sífilis _. 

~ _- procurar o médico ou Serviço de Sífilis; 
- fazer 0 tratamento indicado e os cxames que o médico iul- - 

gar necessários;
i 

- evitar contagiar outras pessoas, abstendo-se de relações 
sexuais até o término do tratamento; 

- fazer com que as pessoas, com quem teve relacões sexuais 
durante a doença, recebam tratarnentomédico.

ó 

Como evitar a sífilis 

Não há maneira segura de evitar a sífilis. 
Qualquer ferida nos genitais deve ser considerada suspeita 
dessa moléstia. ~

V 

Procurar o médico para diagnóstico e tratamento imediato é a 
medida mais indicada. - ~ '

r 
› r 

_ . _ l 

GoNoR-nem , à

É 

G0fl0rr.e'ia ou Blenoriagia é um corrimento de ,nus da uretra 
(canal da urina), produzjdo por um micróbio - o gonococo. 

Os gonfícocos penetram na uretra durante cz ato sexual; em

5 

Na mulher, os gonococos nem sempre produzem sintomas; ela 
pode estar com gonorréia e não ter corrimento. .

3 

Consequencias
_ 

Se não houver tratamento, os gonococos se multiplicam c po- 
dem atacar outras partes do aparelho urinário e genital, produ- 
zindo complicações graves e até impossibilidade de ter filhos: 

Quando a mulher com gonorréia da a luz, os gonococos atacam - 

, v os olhos cia crianca, que pode ficar cega. 

Diagnóstico 

Nem todo corrimento do homem e da mulher é gonorréia. 
Outros micróbios também podem produzi-Io. 

O diagnóstico da gonorréia é feito ao microscópio, pelo exame 
do pus do canal urinário. '

`
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Tratamento . 

- › `~ ' 

s os casos. O tratamento e rapido e cura. DfaUÇ3mef“°› ¡f¡°d°- 
_ I _ 

Deve ser iniciado o mais cedo Possivel. 8 S00 Oflff"-3930 “"Ed" 
' 

al ites de amigos e conhecidfh ca. Não se deve seguir p p `- ‹ A sífilis e a gonorréia, as doenças venéreas mais comuns, po- .
_ 

Em caso de suspeita de gonorréia 

_.. evite relaçoes sexuais; 
_ evite bebidas alcoólicas; _ 

-› prowre logo o médico para diagnóstico e tratamento. 

Evita espalhar a doensfl 

- . 1 l' Í ' 

Envammhe a pessoa que 0 =°"*=9'°“ PW d'a&"°“'°° “ ' 3 ° 

|'I"l€flÍO. . 

ñ 
ltl§o=conta£íë'Õutra Dèssoa istoë) não tenha relaÇÕes sexuais 3 WFORMAÇÔES |MPOFlTAN`l'ES:` ` 7 _ _" __ 7 __' U

� 

antes de curad0. 

Como evitar a gonorréia ' z- Toda mulher deve fazer exame de sangue quando ficar grá~ ~

i

0 
. - ~ 

' de borracha 
z 

A maneira mais Qflfôfflliíõ É usar preservativo 
_ 

,
l 

lcamisinltal durante o coito. 

, 
- _ -. .~:..........._......_...,--.......-~ . ¬..-......-W --. ~›--.-»~ ~ »« » ~ - ‹›--~~~«--~ - .~ . , _ .. ,. ..

. 

CONTE AOS AMIGOS 

dem causar graves danos à saúde dos jovens, se não forem tra- 
tadas.

` 

O tratamento das doencas venereas atualmente é fácil rápido e
' 

eficaz em todos os casos. .

� 

As doc-ncas venéreas são mais facilmente curadas, quanto mais 
cedo tratadas. 

Os doentes não tratados, além de suieitos a futuras :;omplica‹ 
ções, ficam espalhando a moléstia, e as doencas venéroas au- 
mentam cada vez mais. 

-- Todo individuo deve fazer exame de sangue antes de se ' 

casar.
, 

~
i 

vida. . 

'

* 

- Toda lmidn dos rlcnitais deve ser considerada suspeita dc si~ i, 

~filis. Procure o médico. ` 
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SECRCTARIH NHCIL

‹ 

O DIRETOR Uh DIVISÃO NACIONAL 
TARIA wAc10NnL oc wfiocnn _ 

tendo em vista o öisoosto no item II do ortigo 52 do Regimento Interno GDFU” í 

f ' " ›'¬›'z- '¬ ..- 
I ~ Aprovar as seguintes Normas Tecnicos para oiegnoetico, tinta 

J É
° 

'S ;..` i ln`.|{l“\| fihfi LH

E 

-_ 
› 3> U) 'Ú U- TJ 'T1 (Ú )-4 12 ›--4 f 

z- 
\.I

Í 
V5 Fl

‹ 

'Í .›-4. Pfii z; 
-..

z 

'CJ ._ 

DL 
~ Divisoo Ncoionei do Dormotologio unn1'” 

.. 

. 

,Zi 

;` C 

Í.
\ 

“Í P. U
_ 

¬ ' 6 ~ l ~` ANEXO

1 

húrczriz no 22 ao 18 os noinú de iwva
¡ 

,. F. 7,- ‹: V O ` 

..,.-9, 
_ jr S£_-PIHEN , 

_ oeRnnToLcc1A Jnmlifiaín ‹z -L
~ 

SAÚDE no uso do suas etribuicoes G 

vado pela Portaria'Hiniskerial n9 47/Bco, de 23 do Janeiro de 1978, resolveä 
g

1 

.mento e controle de Doenças Sexualmente Transmitioos, a serem observadas Em 

, 
todo territorio nacional. 

4 .. 'N ., » _... ,_ ,.'.1¬ '¡1:-. , 
~ '.4- 

. 11 - 5Q0'¢Qne1oerodas de interesso para Ú Secco Pualice as seguig» 

tesdoenços sexualmente transmitidas: (fl 
-'\ '¬> 

Í. .‹_ ie Pozorreia. Cancro Hole e cinfo .1..»§ Li _ ___ 

I

I

z 

I . 
'

1 granulome Vonereo. 

I"-1 U) ñ. Oi U) 111 -
_ 

' normas abrangem também as uret* f . 

tlêiü QU1¬.OC(JC1.C€1S, V. ;_z. CH* F) us 

_ 
'heroes simples genital e›o conoilomfi~acuminado, tendo em viste e elevada 

._ ~ -›, ,¬ .` _ ¬›- r* ._ frcoúencie de-cúsos dessas enlermioaoes, na populaçao 1 

' .

›

� 

3--‹ f« . -~~~¡W«¬~-~~¶VM-«5¿+1L¶U--_--~_“¬~_¬_»›~@~iww__~».~«i_muiii«iimi"_l___ui-m_mlMiMmliMl

�

. 

,\ JU 1-4 F7 (Il ~ ¬;ennos›ico ea sifilis base ave- o cz e- 5
. 

_ 

` 
__ 4 _›_‹_______ __ _ __ _l_(____ _ '_ _ , ___ _ ___, W, __ _ ____%____ _________‹_,___ ____ __V___ _ _ ______ ______ __ __ _ _ __ __ __ ,, ___ .. _ _ _ _ , .‹ z¬›. ._ ..- . ›-‹ ›- - - - ›› ›- ¬-~-----f-~ 

'! :'T."~¡, " ' â-' 1 '-' ' 
-. 3 »-.. f.-;‹ I 

› - .L "' lJiÍ-`\i_›Í'»\.. Ú z.. .DJ _. ` ~ L ›"| *Ç I

¡ 

, '‹ 

c 
clinico e na pesquisa do Treoonemê pellidom, em campo escuro e na sorologia. 

_ 

e 2 - Â H LL) D3 *(1 Q?
Z
O de Flocolaçoo, com antígeno padronizado de càrdinli 

pino (VDRL) É a indicada para os exames de rotina nas unidades sanitárias. _ 

ouando reagente, oeve ser Feita, sempre que possivel, a titulegem da reaggino 
..., ~ 

(reaçao qoantitaäiva) para se apreciar o evoluçeo dos ti 
to.*" ' 

« I a de recrr
\ 

de ser róalizado com osso no diagnostico olinioo.presunt1vo. ›

i 

›.- 

.v

“ 

'\ 
rr- C ¡__- C) 07 1 'T3 G

\
U 

3 ka felt '¿os laboratoriais o tratamento da sífilis oo~ 

o tratamen 

' 

4 - cLAss1F1cAçnu - À sífilis zúqoiriõa 6, normalmente dividida 
em 2 periodos: 

4.1. RECENTE (cancro duro, secunoarismo o sífilis leteente com 
menos de l ano de duraçoo). 

..___ ...._.._.._____. ...___ “__ __ ___ _ __ _________, _ , _ __ _ _________~______,____‹ __ __ __ __ _____›_ _ _ ________ _ _ __ ______._'__ _ __._› › ______ ___À ______ __ _______J«_ 

. 

' ~ manifesteçoes cutâneos nervosas, uaroiovancoleres o outras). 
. H 4.2.-IARDIA (sífilis com mais de Úl ano oe doraçšo, incluindo as 

5 - Dare Fins operacionais de Sofido Poblíca em nosso pois reco ¬' 

menda-se: o ' o
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U 1 _ ¿ _ 

- 5,l conuiuoror m sÍVilis lmtonto, como forma tofdid do mnlostia , 

pelo dificuldodo do no procisor u Época do contágio; -
_ 

'~ .. 

- 75.2..odotor o seguinte classificuçuoz , 

. 
I 

` ' 1' 1 . 
lv 

1 

. , :› ` 
I 

Pfi Q) sífilis-resumiu (siFilis'prim5ria, sccundoria ~ bl » D2); 
/'\ U1 \/ 

_ 

n) Sí%i1i5_tzrú1@ " 
- 'f ~' ~f" « l i'a osi~ . casos usointnflàtioos com soro ogi p 

tiva 9 os diversas mnnifostaçõas tardias da moléstia; 
c) sífilis congênita /\ (fl ÍÚ \/ casos do sífilis com ou sem manifostg 

çoos clinicas, com sorologia positiva, em manoros do 10 anos do idade. 

6Í~ A sífilis congênita compieondo a prosonçc do lascas clinicas 
e dormatologicas cuructorÍsticos'da moléstia o sorologia positivaf 

. 
N 

. .- . . 1 o infecção em crianças ate 10 anos do ioodcz 

tratamento dá sifilisz Deve~se usar a penicilina C ¬â 

_ 

- 7 ~ Doro Pins operacionais considcro~$o como $ I-'^. "13 }-I. lis congênita

�

!

� 

zv 

. 
8`~ TRATAMENTO ~ A penicilina cmo antibiótico da cleiçao para c

Ú 11 3. u uatina, por via intra~ 
musculafi profunda, na região glutea, do acordo com os seguintes esquemas: 

ÇEU. 

CD ‹› 
.r__,, D U3 E-'

\ 
ë* 

`2.4ou.o0o u.1 na pâniciiinz benzztinz 

` ̀ __49 
lis RECENTE (primário e secundária). ¿' 

"M ' . . uma unica aplica~ '31 E 

. ¿ _

L 

i..i: ¬iW.W_iB«2».5ífiLi§_ÍÊÊÚÃÂi(i}ÊÊÊ0Ê$›flÊUÊ5“¿¿zuÚ?fV°5a› °@fdi“Va$°Ul@f 
\ . E outras ). 

7u2oo.0oo u.1<nâ;p@fiiziiinz benzõtinz, divididas am úzâes 
1 , 

õ' l semanais do 2.áO0.000 U.I. 
,ø- 

U? l*°'~‹ '¬'J 8;3 1115 CDMQÊNITA ~ crianças C.) ('9- Gš 
~. 12 meses do idade, com si-

~ 
nais de sífilis congênita ou nascidas, do mÉcs'portadoras do sífilis nao tri 
tada devem receber um dos seguintes esquemas: 

-ca dose, ou ' 

b) Penicilina G procainà - 50.000 U.I por 
durante dez dias. ' 

ia) Donicilina G bon2atina'» 50.000 UI por Kg do oëso em uma uni» 

. . 9 F Crianças com`mais de 12 meses dovom receber 150.000 U.I de 
penicilina G bonzatina por Kg de pâso, divididos om 5 doses, aplicadas com 

.iintervalo de uma semana. W 

~' *"*" -io ›~síF1L1s on c:5TANTcz« o'voRL ógve gar feâúw, ug rotina, am
~ toda gostcnto, por ocasiao do primeiro oxamo prÔ~nútal. Na impossioilidado 

do Fdzor tostos'sofolÕgicos nu quando ccflos forem duvidosos ou negotivosl o 
A houvon suspoita clinica do sífilis, o tratamento devo ser instituído. 

Ê-v. C9\ 

ll ~ O csúuuma do trotamunto com vunioilinfl bonzntino Õ o muõmo 
. I _ 

moncionoda para Q siFilio odqu H H M Q Q . rocontu ou Landim. 

Kg de pëso dioriomentfi

ú
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fã 

o ' 
¡_ .¬_¡... 

12 - cocmiuú ALšnn1tu A pgN1CIL?NA ~ Em caso; do comprovada hipuí 
aunsibilidodu À penicilina podom sur cmnruqcdoa nutrnc OÍíCÚ$› FÚÚSÍQÊ 
radoc no ontonto manos oficozus e do odminisLrüÇU0 “Gi” d¿i*°il' USQNSÚ tütrí 
ciclino ou oriLromicino, nos dosošfdifiriac do ÉUO mg, 4 vazão eo die, durnntü

3 rt' 5,. ÊÍ ,_-. 

15 dias no sífilis tocante O durante 33 dios no sífilis tordia.- * 

_, . . 
' 

. . . . 
V A _ _ ,_ _ ¬ ,_ ¿ _ 

' 
_ , .-I . __ l: ~'Em crianças 9 c0ntro~inoicodo u-uuo do Lutiaciclina, dauundo 

se usar o osicarato ou.oLilsucinato da eritromicina em doses proporcionais ao 
^ __ _ ¬4 .. .___,V_ _ ..¡ u paso. 

` lá ~ Rs oesiantas alérgicos a panicilina davam nur tratadas com ug 
tacrato ou otilsucinato da aritromicina, em doses racomandaoos para o adulto. 

Não deve ser-empregado O cstolato da rcitromicina, polos seus efeitos prejudi 
ciais o mae 9 ao Feto. - Y 

J
~ 

V ~ 

N v 

. 
^' 

. . Í . ¬ 

. 
1 - DIQGNÚSTICU - Sacrêçac purulanto dos Õrgoos gcnitois c sinal 

suspeito da gonorršia. Ê presença da diolococcc Crom nagatiuns in£ro~celulo ~ 

ras em asfrcgaço do material obtido da uretra do homem ou fc canal cervical 
. . 4. . '› ,_ . -» _,_f_V_ 'e na uretra da mulher confirma Ó diagnostico dc gonarraia. anna :cr cuasivul 

~ _ reolizaçac ` cultura am maio seletivo (Tnoyor~Naftin) cata É indicada para C3. Q» 8
. 

C . 

o diconoatico da gonorréia da mulher c caro con?irmac2o oocura cm alguns co» - 
, _ V 

. . 

SOS. , _ 

.- 
V _ X 

-z - - --- ~ _ .zii- 1 :.. .i i-.¬ . 2 ~ TRA ídTO - ganiciiina cforocainn amc»zu unica, num cutzl z 

. . . _ ,._. ."' ¬" __ ,_- 
I por via intramuscular (2.400.uSd em coca :aoiao giuneo} preceië 

-! 3.¬ ÍÊÍ D. 'W 

41800 'D CJ CJ CÍ 

da de 1,0 9 de Qrobanecid, por via sral, ou ~ 

` '

/ 
ç. ¢ ;-. 1 . 

` 
. , . 

Í
' 

_ ~ "on c 1 *c - ' 
\J'I ~2, Q do z1an.§ 1 o., ingarioo de uma udca Vaz. 

3 ~ O tratamento deve scr adminiatrado na proori: unidade aanita - 

ria por ocasião da primeira consulta. O tratamento pela panicílina procaina 
apresenta a vantagem da abortar uma infecção sifilitica adquirido ccncomiton~ 
temente. A experiência tem demonstrado que uma dosa dc 2.áO0.0ÚÚ Peni- CI ~ I'-4 LÊ). “J

O p. ).¬ ›-là 3 CJ '\ \ 
C'

« 
..›.

' 

T.: G procaina e suficianta par, a cura da gonorraio - homem. 

- 4 ~ O tratamento pelo Tianfanicol É também iniicaio cara pacientes 
alérgicos a penicilina c para infecçocs resistentes fc canicilinoa. Não É re U' O 

comandado c tratamento da gonorršia com penicilina bcnzatincfl 
,u 

.‹ V1 ocúclcns É .ÍD 
Í"` 

"Â LU D-0 -1 FW Ui Z É (.

)̀ 
C) 

. _. l ¬_DIACHÚSTICO ~ Quando cs a×ames_do lcbdrotfria nÃ:.rcvalor¿m o 

presença do gonococos cu quando os casos tratadas como gonurršio ndo fospondä 
rem aos esquemas recomendados, pode~su pensar quu_a urutritc aaja cous ,f¬ io por 
outros agentes. Considerando a dificuldade do_uiHgnÕstico atinlfigino das urc

~ trites nao gonocócicas, rocohendo-se J soguinto trotomonto: 

l.l - Tetraciclina, 500 mg A vuzos ao_dios durnnto 10 fliafi, nn mí_ 
nimo. ' 
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2 ~ Us unsno Quo nat ru nwndurwm A usou trntwmwntn úuvurun ser uncnmínhudos 
o surviçns ospncinlizodno. 

VLI ~ cnwcnu mola 
,

` 

_ 1 » DIAGNÓSTICO ~ O diagnostico dovoro bnsoorâsu nos aspectos 
clínicos. Havendo disponibilidade, rocomondo-se 0 oxnmo direto para pesquisa 

. ¿` 4 do bacilo do Ducray 
- 

. 
' × 

. 
2`~ TRATAMENTO ~ Recomondomse um dos esquemas seguintes: 
2.l._Sulfodiozino, 500 mg de 6 em 6 horas até o ouro clínica , 

que ocorre do 10 olá dios apos o início do tratemontc, ou 
*W 202. Tetraciclina ou oxitetraciclino, 500 

f . . I até a cura clznlco, que ocorre de lfl a lá Cleo gpos o 

QU 

de 6 om 6 horas , 

P. I! 

E 
É-*\ 

LD

Ú x... E3 do tratamento , 

2.3z Estreotomicino l,O Q IM ao dia durante 5 u 7.uias. 

VIII - 

. ,_ C7 

--ig 

1-4 

Í ."' 

3; 

Í |›-4 

C) 

II 

ZZ 

"`l 

C). 

'ÍJ 

U? 

(Í`) 

-Â 

Ii 

1-‹ 

11» 

Í' 

J 
(Í) Ú 5 

Í? 17) 

h

O
x 1̀ 

r_' -'

\ 

vendo öisàonibilidode ode serusodo a intradermoreacgc com 
. 7 D 4

ê . .. _.._....._ ._ ,,.,.__. -....- wz. 
HULCHÂ VER E

K ‹~~«--~«-----«.l;.,.VV.\-..«~.z . 

~ evero tesear se nos aflpectos c.;nicosz Ha- 
eno de Frei. (17 3 .fr !› 

*- 
«D 

«_ z..z..-...._z.-._-_z~.=z=._;. 

2 ~ TRATAMENTO ~ recomenda-se um dos esquemas seguiníesz 
. 2,1. Sulfaciazino, 500 mg se 6 om 6 horas, devcnüc Ó tratameg 

.........._..-. 

to prolonger~so por 20 e 39 dies, ou 
'Ú ›"'°" \"`^~'.zí 

` L É ~` ' -~ ~ 2.2. Teuróclcllno, -»~Mwl«Mm-l U1 CJ C3- mg de 6 em 6 horas, oevenüo c Lratõmen 
to prclongar~se por 20 a ln oios¿ vz ..-.... w ,.. , 

ÍÍÍÍm”ÍÍÍÍÂÍÍÍÍÍÍfÃÊÂÉQÊÊWÊÍÊÍÊÊfÊCÚfiÍÊÊÊÚÍÍÍÍÍÍÍÍÍÍffÍÍ"ff7Í¬”Í`”m”ÍÍffÍÍÍÍÍÍ“ÍÍÍfÍfÍWWÍÍÍÍ` 

l ~ DIRCNÚSTICU - Deverá basecr~se nos aspectos clínicos. 
2 ~ TRATAHÊMTO - Reccmenda~se um dos esquemas segúintes: 

r 2,1. Dodofilino o
~ 

em soluçeo olcose ou alcoclice. As o -N U1 2% 
' ~ 

' ~ z . , A , _
1 pilcaçocs toplcas devem ser Feltas pelo médlco. Q substenclo cover: permane~ 

cer de 6 o 12 horas, sendo retirado com 
necessidade do novas aplicaçoes dependerá oa intensidade do reação local e 

gua e sabão eo Fim cesso tempo. A (Us 

~ ' 

da regressão das lesšes. En_cosos de ` secs extensos, aplicar a substância
~ I . por area. Em lesues exuberantes que neo respondam.eu tratamento racomendeflse 

exame histopatológicc. ~

' 

_ X ~ HERFES SIMPLES GENITÊL 
_ 

l ~ DIÂCNÓSTICD - Deverá b2sear~se no aspecto clínico e evc~ 
lutivo. 

' 2 ~ TRATBNEHTO ~ Não existe tratamento espec-" o. Neo devem ° 

l 

I
_ 

-" -f~ H Ú 
ser usfilos pro' Los a base do cortic st r i ^ lf t `¬ À' . oc › 

. du* .J - o. e.Õ ues, su fo :corra u me lcomentos 
.irritontes locais. Recomendo-se o uso tv antfssfifitinns ltcsis brcn `

A 

` 

×1 
'¿ 
-Í Ef

`
. __________{*___›_;[_______________‹____‹Ê _ -‹ ._ ¬. _ $..= '.-‹ 

'Q na ~ RECOHENDÀÊAO GERAL «É importante excluir infcçcu sifilí 
`t1ca um toda lesao anogenital ulcdroda ou_ulcuro~vegetontc. vera tanto, devo 
Sür solicitado,yQ§g_iQM§2Q”Qins_opoe«o~epuracimento~oa§1o5ão. 
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1.5. Luncro Mnlo ( tH ) 

l.6. Linfoqrnnuiumn UonÂruo ( LV )
~ 

. ›
' 

' 
2 » U5 ondas sobre 5l«52 sou obsolutsmontc indispensáveis para o 

conhocimonto do ocorrência do cosas novos do mulÉstio~(incioÊncin) 
, . 

. . \ 
' 

3 - 5orviÇns mL*nor apcrelhodos devem mentor U registro dos co - 

sos de ncurolucs§ sífilis cardiovascular, ocular, otc, embora sejam Fornoci~ 

dos ao Órgão control apenas os dados numéricos, do acordo com o classifica - 

4 f Todos os casos do sífilis c gonorréia devam ssr confirmados 
por exames do laboratorio. No entanto, únidodus sanitárias existem onda tsl 

confirmação laboratorial não Ô possivel. Os boletins os Coleta do dados do - 
›.. , I vem fazer menção ao numero da casos ã gnostioodos *com confírmoçao loborato~ 

rial" e " sem confirmação laboratorial ". ` ' 

XIII M MEDIDH5 
l ~ As medido S 

U cowrflotr
_ 

F) `~"! 

de controls visam s interrupção oo cadeia de tron 
missäo da moléstia. No caso os doenças soxoalmcntc transmitidas c idos meiíüo 
de controls é o tratamento imooioto dos casos contogientos. 

2 ~-Considerando«ss que mmitos portadores de sífilis ccntagion ~ 

»'tss (Sl-S2) e gonorršis podem continuar'mõntenUo relaçoes soxtais, Ô rsccmon 
-~~-dávsLmqocmasscsioosntcsiscgâm;trsto§;s_imsqig§çmQQ§§_gäM5§ÇÍifW@ÇãU o×~ fl U) › ñ LJ” 

ços roccmenõaoa. _

z 

~~ mas laboratoriais que podem dsm:rsr.i _ . 
_ 

-_ ' 
_ _ .H.i.hi 

E 3 ~ É indiponsšvel também que o pcrcoiro ou parceiros sexuais 
desses doentes sejam tratados ao mesmo tempo, com o mesmo esquema torapÊuti~' 

- .H 
- r ‹co, independentemente da presença de sinais ou sintomas os molsstia. 

~ ~ v ' `w J ro 4 ~ De um modo geral, os'eçocs do controls san fiiiigioas psrõ. 

'n 

4.1. tratamento imediato dos doentescontagiantcs; 
` 4.2 tratamento concomitante dos parceiros ssxocis por ocasiao do

N -moléstia (Fonte de infecçao e contatos); 

_ 
4¡3. esclarecimentos š populaššo exposta (15 s l'\J 

V". anos) e aos 
indivíduos com maior risco, tais como prostitutas, nomosexucis, migrantes , 

viajantes, marinheiros e outros sobre os doenças sexualmente transmitidos.

1 

_ Esses esclarecimentos devem ser sobre: , 

V j__ “_ «_ Q) os sinais iniciais do sífilis (Ferida nos genitcisfi c gcnor~ 
' . 

I 

. _ r
_ raio (corrimento do conal urinõ¬in __ __ _ __ __4 _ 

~ 
. - J. 

_ 
b) o importância ootrotamento imediato para ovitar as complicoçooâ

� 

da molÕstio§ ' 

c) evitar que os doentes trannmítnm n molostia G outros pwssoos; 

u trotomonto gratuíto. 
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. U) os locais ondo os interessados possam encontrar oingnustioo
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- dos nos unídados'e:

O 

'-Ífv -' ' 

D5 ~ Os oasoo do doonçoš do transmissao ooxuol dovom sor trato ~

3 ¡.›. (7 O
` iso como doontos comuns. Nao há nooossidude do re ~ 

` -gistro 5 parto dessas doentes, nom do ešpooialistaa ou serviços espocializo 
dos para o 

prá~natal. 

tes, homosoaxuais e outros bomoomo a identificacoo desses doontos com 
QraFiae._ 

. ________,____,..‹---'-1 

D. 4. 
ÀCJ xi) 3 O

\ 
/.f` 

("?' 

6 ~ As Qoëtantes"dovom`oer*tra 

` ico o tratamento do sífilis o oa'gonorréia, d não ser

Ú H QD wi
s 

-:_--~ - -- j-Á. `--- .-› ~_-: . pelo mooàcc oncarrogodo do 

7 ~ Ê&gon§go~indicado o uso de_f¿§bõo.o§o§§;e¿§ para prostitu - 

8 ~ Indivíduos considerados do alto risco ( prostitutas, homos~
~ sexuais e outros ) devam merecer maior atençao edooativa do médico e no 

I I pre e pos consulta. 

XIV « DROFILHXIA 

1 » Às Únicos medidas do profilaxia da.síFi1is e gonorreia sao: z 

_ 

' 

1.1. tratamento das gestantes com sorologia positivo, para oro~ 
_ _yoflirlQ sífilis ncooènital. .......... »__-;à_~-e«~e«~e - - _ ---~ ' ~~~e«»--«--- 

A _ _ v _ _ ______`› _ _.” __ _ _ _ _ ____‹________ _ _ __ ___, ____`__ _________,____.-.._,_,A______._ _...__.____......_.___.. _..._.._.._._.-_.. _.__,..... --«_ ._........_..--_ .-«__ -».-.--›‹‹-.~» ~--¬---- --~~‹ - «-- ~ ' 

1.2. oplicaçao de colírio de nitrato de prata a 1%, ( uma gota 
emcado olho ) -nos recém-nascidos, até uma hora apoe o parto, para prove - 

"Manual Prático de Diagnostico, Tratamento e Controle de Doenças Soxualmene 

_ nir a oftalmiú gonoc5cica.' 
Ó. 

1.3, uso de preservativo de borracha para prevenir gonorréia. 
~ - XV - A Divísao Nacional de Dermatologia Sanitária elaborará um 

to Íranamitidas".
‹

I 

XVI --As normas baixadas oor esta Dortaria entrarão om vigor na
~ data de sua puolioaçao. ~ -
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Este mvnual visa 
1 . . , 

› - . 
` ~ 

. M ' 

fenerolozla. Sera enzocaao a atençao de enfermagem no setor, espec1:1« ,... G) › setor : 

mão o eteniimento na triagem, entrevista para coleta de dados, coleta de materi~ 

_
\ 

- 0

w fiš. "! ‹ê 3H 

'
f 

-_ 3 - _

\ 

* Ir-rrD.^*›f5“š-Io _ ` .\z- ~, 

s tecnicas e rotinas que'dever§o ser executadas * 

., encaminhamentos,Íinoriçšo, e principfilmente as orientaçães de enfermagem. 

___.__..._....._.__.__.__.- 

` 
_ ~ 

, 

f ---›-- vá ii- -- - 
l 

--- ff ' -ä-~~ ' '_"*"*' """"--""_ 

O menus; e lmportante porque v1sa melhorar o atendlmento no setor, e como íon 
z de informação par 
›tínas empregadas no setor, 
ra estagiarem. ^

W m xi D HQ gt 9 '1

\ 

pessoa qfie não tenha conhecimento das_tecnicas e' e 

Ifä PJ. li _ cípalmente para os_a1unos que escolherem o setor' t 

- 
_ 

â ¬ 

~ . E . A 
. A decisao de e1a-orar este manual se normas tecnicas, foi devido a inexistên~ 

a›do mesmo e pela dificuldade sentida no inicio do estagio quanto as tecnicas e,

,
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›tinas empregaàas no setor, pelo pessoal de enfermagem.
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' ATÉÊIDIBÉTETO - cm É É NAGÊEÃ 

_ 

'Ê a atençao dada pelo pessoal de enfermagem, antes, durante e apos a consulta 
. Q ' 

' 
\ * 4 ãdica, com a finalidade de complementa-la. O atendimento consta das seguintes 

es. _ 
_ 

. _ 

_ 1- Triagem 

_ 

'_2~ Inscrição __ _ 

3¬ Entrevista para coleta de dados 
_

_ 

““f"Ã=”CoIeta"demmateriafie_pafa~exflmes¬de-íatofštörio-a - ~~z 
_ 

- e«_ - -~~-~«»--» 
4-1 Tecnica de coleta para cliente feminino 

_.. '4-2 Tecnica de coleta oara cliente masculino 

_ 

›5~`Orientagšo e açrazamento para consulta medica 
-- 7 ~ › - :_ ' 

* 6¬ 0rientaçzo_e encaminhamento apos a consulta medica - 

` 7- Registro de dados ” 

`

v 

8~ Serviço de vigilância sanitária 

1- 'mm.c1~1~: ' ° 

_ 

`

. 

zfiš 

.__Ê a seleção dos casos para a consulta medica, e a verificação da necessidade' 

Ta triagem devem ser dadas as seguintes orientaçoesz H. ' ` 

"- finalidades a significado dos exames complementares H 

....._._ '___ _._.. . '-___ __.,_,_._.. .___ _ .__ ...... `,..._... _ _ _ -9 

_ 
~ tecnica correta para a coíetä"do“ñatefia1"pafa76`ëíamë"dë"1abo1atorio"*f"”--~#**-- 
_~ importância do comparecimento a consulta medica na data marcada. 

_ ` ' 

2-' Iz¬¬s»o3Iç¡o' _ 
_ 

. 

_ _ 

_
_ 

_e realizar os exames complementares, conforme as queixas ou motivos da consulta. 

_ 

É o registro do individuo no setor, feito atraves da entrevista para coleta e 

egistro de dados.de identificação do cliente. Na inscrição devem.ser dadas as 

Híntes orienta 
-~ inanortãzzúzia da inscri não do cliente no matar do'\'n:êncâr`n1‹›_rrir'm 
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. Í 

- objetivos e funcionamento' do setor. '
` 

(3 CJ rd :J V) Ç) 4É c 

. 
. ‹». ›.~‹, . _ ,_¬--¬- 

_ 

_ ._ 3” EJ P.'\Rrx _.-.._.¡S . _ :°.. Mv 
'

_

Ú 
Ê feito com o individuo ou responsavel por ele, a tim obter dedos referen~ IJ.: G) 

tes 55 qneízgs 01 wøfiíves da consulta para fornecer subsídios para a consulta me - 

«¿í¢¿_ 3¢v@_5e Ouvir as queixas e de acordo com os sintomas 'da doença descrito pe~ 

lo c1iente,¡preenche»se as requisiçoes-para sorologia oü bacterioscopia, e enca -f 

,m¿¿§z_¢; fara a coleta de materiais. Quando o cliente não apresentar nenhuma sinto 
_ 

i ' . matologia m1roa~se a-consulta medica, - ----- ~ - - 

_ . . 

Lé.fô_cz_¬.â¬:ó:àIo. 
U P-4 Q» L-4 ôš 'CIu Q/'I W 'ÁÍ 

U J» _4~ CÔL??A DE KÀTÊ; ÊÍA1 

4,1 « Tecnice.de coleta para cliente feminino -
« 

4.1.1 - Coleta para bacterioscopia Í ' 
' 
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- ~ 0 
_ _ ___ _' › __. » colocar a paciente em_posiçao_ginecolog1ca 

» cobrir a paciente - 
'.- 

-`identificar a lâmina `
‹ 

4 ajustar o foco de luz~> ( - 

* 2"' ' ` " 

~ colocar_o especulo " 
. 

_ _ 

`- 
_ 

_ 
_ 

'

_ 

- colher com a espátula a secreção do colo do utero e ou do fundo âe sacos de 

Douglàs ~ 

' ' 
` 

I -

_ 

w fazer o esfregaço, aquecer a lâmina no bico de bunzen e colocã-la na cuba ' 

para ser remetida eo laboratorio central - »
' 

_ retirar o espëculo * 
' 5 “ A' f' 

- apagar o foco . 
. 

_ 

. f _ 
_

_ 

~ orientar e auxiliar a paciente ao sair da mesa de coleta. 
___ _ __.__`_ _ 

_ _ _ _ 
_ 
_.. .___ _. _ , ....._...../-. ...._.._ ..._ _ .... . _ _ .U ._ .. - 

_ 
4.1.2 ~ Coleta para cultura z ~ ~ - ~l

_ 

› . . l; 
' - o procedimento e o mesmo usado para a bacterioscopia, diferenciando apenas 

o material da coleta 
_ 

- 
. _ 

, 

i 

.
~ 

- 

`‹ 
. _ . .~ 

` 

f _ _ 
› _ ~ a coleta o feita com echuao, e em seguiie colocado em soro fiuiologico ' 

"0uíT0 m°Í0 f0TÚ00id0 pelo laboratorio centrál. 
'd
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. 
- orienta-se e encaminha-ao a cliepte cce a requisiçÉo.devidamente preenchida' 

ao laboratorio central para a coleta do'sangue» 
'H 

4L2;l -Coleta para bacterioscopia 
` “ 

Q. 

:__Íâp;:_ê,2z$âr_9__2l.i_<ëa_e.;_:°_a?£@Qeëer Q resulta _ ~_,._~._._ Í r .-____._______ 

' ~ orientar ao paciente sobre a tecnica 

identificar a lâmina _ 

*fd :Dw *J- w 
-- *. _.. __, _ v i .___. 

ao cliente para expor o penis Í
. 

acender o bico_devbun2en * 

flamäar a alg1‹íe platina 

resfria-la com soro fisiologico. 

aquecer a lamina _ _ 
c 

_ _ _

f 

colher o exsuiato uretral da uretra anterior ou da da lesão conforme O Cãâø 

fazer o esfregaço e a¿uecer a lâmina ao bico de bunzen ' 

(V Q; O do exame

J 

4.2.2 - Coleta para cultura z
' 

-_ 

up 

ao paciente o que sera feito explicar 
zu 

paciente e explicar como fazer assepsia do penis e da mao pedir ao 

entregar o frasco esterelizado ao cliente '

_ 

paciente a sos para colher o material ( esperma) 

aprazar o cliente para receber o resultfido do exame. 
deixar o 

. 4.2.3 - Coleta para sorologia ' `~ l' ' 

_ 
z_- 

- oríenta~se e encaminha-se o cliente com a requieiçao devidamente preenchida' 

.-Qá;§ávACÊ0:a.coleia de materiais para cliente m:scu1ino_são executado§__H_pelo_»__ _" 

À› 

ao laboratorio central para aoleta de sangue. ' 

' 
:'.. ç .

' 

. _. 1 
Í 

` ' ' _ 

" 
__, ' ':; : - 

^
_ 

labora.5rio central, bem como a coleta para o exame de sorologia das clientes femie 

ninosa 0 ` ' 

z 5- oaímmçío E ~APRAz.mr-¬N'vo mm. cozrsurm wf.¬1'›i`cÁ 
.

. 

.- 'Ê o fornecimento de informaçšes, dado pela eñfcrmngem ao cliente, quanto 'Q 

ímportaficia da consulta mÊdica-e_du colaboração do mesmo para_ossa_ntividade. O a» 
- O V. prflzamcnto o ielto quando oe resultados dos oxamoa complementares oetiverem prontos. 

4.2 - Tecnica de colete para Cliefifiëfl mfiS¢UliÇQ____ __" _ M;_“_ ¿;_Q__ _ _

› 

¡ 

i

Í

l

1, 
\

1

\

K 
Íl 

1›

i

W
À

{

w

í

l 

��� 

¢..«_`z‹.,..›.,. 

~..¬. 

����� 

,¬ 

,,‹`_,,,,_ 

,._... 

�� 

.-...-za.-_-.~

� 

..,....._..,~«›_¬.~.. 

������������ 

vfvn-.. 

��� 

-‹

� 

-¬-¬'w›-~.1-~¬

� 

~.. 

����� 

A1

X

� 

»¬z_-.._.._...,,..-.» 

...- 

--‹...,,, 

....

� 

.,,.¬..,.......?....

� 

-¬---. 

.-_... 

'ú 

.,_. 

����

.

� 

,..»~.z›.‹»... 

‹`

�



- 7 _ _ 

5 _ ." 
. . “rsâuàwso Ãrõ: A ccHsULrâ uënrcà 

l

~ÚÉ .Ú 

'id .I-4) 
'>!Q ›.-1 É I) if” '›iH 

`Ê~o conjunto de ações com finalidade de óešpertar no cliente a prevenção e o' 

tratamento da doença. É feita com o proposito do: -'- ‹~ - 

_ 

¬ Í 

. . v ~ 
. 01. ‹ n 

a) Veiifiicar o que o cliente reteve da exçl1caçao_dada pelo medico, principfil 
mënze quanto aos aspectos oais importantes da doença: diagnostico,transmiss§o, pri _ 

vengšo, tratamento e reforçar o que for necessario. 
_ 

ä* 

b) ësclarecer o cliente quanto aos aspectos mais importantes do tratamento : 

duração, doses; regularidade, false impressão de cura e perigos da resistencia Esc . 

teriana. › -

“ 

c) Alertar o cliente quanto a sua responsabilidade na prevençäo e oura.` 

d) Adquirir ccchecimento de problemas do cliente que interfirâm com o trata « 

mento e ajude-lo seàpve que possivel encaminhando aos recursos comunitários. w W S! Í ElH 

levantamento dos possiveis transmissores e orientar o cliente quanto a necessidade 
de controle dos mesmos. 

V 

i i 

~_~»~e)Qrienta:-o~clienteuquântcpiilim;o:iÊncia_domretorno_a_consulia_medica"e;do;l._-.-._l 
exames complementares de acordo com a exigência do medico. ' 

' 
Q “ 

7 ~ . 

L Ê a anotação dos resultados e atividades médicas e de-enfermagem a fim de`por . 

_w 

:H '_ 
J 

5-1 U) *Í O U uk., IJÊ \J O (I) 

mitir melhor seguimento, controle, tratamento e fins estatísticos. ___ 

8 - sââvxço na visiiificiâ sàrirlfixà .lo . . 

'
c 

` 'Usar de vigilância e fazer visitas domiciliar, ao cliente faltoso. 6 setor do 

do vigilância deverá se encarregar do_controle familiar no caso de positividade go 
. . . 9- ' 

nooocica, e treponematoses do cliente inscrito, bem como outra doenças venereas do_ 
cliente inscrito. 

Q"-vg§gv}§@w9§_;qg§g;Qe#É AiQUIVQ~-»W~~«@~~«~~U-*»-~~«««_~;;._«¿z-;m_; ...... _-_s___~;_.ll__ 

_ 
Ag £Á¢nas_deverão ser arquivadas por ordem alfabëticas do nome. Deverão scr^ 

Rüotedos os dados pessoais e principalmente o endereço completo e a data de retor~ ' 

. r . . _ ...., 
' -'~-~ ' “ 

HO. As fichws clinicas antigas dos anos anteriores deverao ser anexadas a atual , 

H fledida que os'c1icntes forem comparecendo e consulta oëdica ou controle; e r nv»W 
f1YIÍ\›f(-`L.Í'ÍS HO ¿`^LI`(l\,1Í,`\'O CÔT`Y`(?E¬.P(`v!']«.Íf_-`;_n'(,Q zig ano em exg¬¡;c]fóio. '

Y
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._ >¢n@z¢v 3 pwozantq flncamznhaia galo vlnltaúor sanltarlo ou Qervlço de cozuu 
...J 

P'*\ O ›-ln :'_\ s da ?o 
@¿g¢q2zr a_zriágem__“;, _ ;__“__ , 

_ 
- ,_~a_M_o_”._".Uw_ 

abrir o 

flncamirflar aos exames de sorologia é bacterioscopia '

_ 

O
_ an~a:ar para consulta meã1ca ~

P 1% cf 
02 

_=J š-P

O 

NÊQÊTÊIÊÊS 

_ 8 ;

\ 

. Civil e as que procurarem o setor.
v 

'controle em duas vias « 

"' 4 \ fiwtrcwar o cartao da con;?ola.a cliente "_ _ _. 
uv . . 

‹'1'ƒT“‹.-":.Zí?l"`!`~'Z.`l`.?`:. I."-1`JúOl'.`."2O QUÊ (lC"'«'€I`;'1O S51? 1'I€"Y!S:'!.1Ê 

noir de~vigil5ñcia para controle dos faltosos 
arquivar a ficha ' o ' 

_., Í;-~ ~ 

§9?A+- ›››› ~ - ,- - 

Éhía manual fica a disposição paya qua1quar.altoraçšo qua v¿5€m*me1h§r¿r ' 

qualíñaäe ão mesmo e do atendimento do Setor; Espero que o mesmo soja avaliado 
revisâlo perioiicamente, e acrèscido de novos métodos è rotinas. - 
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5. Anexo -

t

1 f Elaboraçao de cartaz para sala de PPD.l ç 

s'
, " """ 2"-*Ela5orã§ão'dëPcartäš_pdra sdla de coleta de materialÍ"pãrE”eÊfi""__

3

4

5

6
7 

A 8
9 

` 

10 

I1 

me de escarro. , Q o` 
V ç _ 

' 

V 

"” ` 

~ Roteiro de normas tecnicas para aplicação e leitura de PPD. 
- Roteiro de normas tecnicas para coleta de material para exame 

de escarro. . 

' ~- 
_ 

-

V 

de entrevistas de enfermagem. Roteiro 
" dos ƒaltosos. - Relaçao_ 

Mapa de apuraçao›de PPD. ` 

A 

~ 

g _

` 

apuraçao de coleta de material.para exame de escarro. Mapa de 
para explicaçao de como as pessoas adoecem de tubercu- Roteiro 

lose. 
- Roteiro para orientação sobre tratamento e controle da tubercy 

lose. ' 

f 
l 

_ __ 
- Planejamento-do sub-projeto "Atenção de Enfermagem no Programa 

de Pneumologia Sanitária da Unidade Sanitária de Florianópolis

I

II



›

r 

1 - roduçaoH3 W 

, 
Com Ó objetivo de supervisionar e desenvolver atividades de 

Enfermagem nos programas desenvolvidos pela Unidade Sanitária, escolhe 
`alidade deteg "¬b VH3 mos Ó programa de Pneumologia Sanitaria, que tem por 

tar casos novos de tuberculose pulmonar, dentre as sintcmaticas respi 
Q. SCM ratõrias; o tratamento de casos novos e dos doentes registrados , 

bem como o controle dos comunicantes. ' 

-

` 

' ~Estas atividades foram desenvolvidas no periodo de 01/05 "~a 
18/06 no corrente ano. Realizou-se um levantamento dos Recursos Huma- 

' ' ^ nos e Materiais, bem como da Assistencia de Enfermagem. 
. Identiƒicou-se o relacionamento'existente entre o Dispensa - 

rio de Tuberculose e a Comunidade, apresentando sujestoes que visem 
uma melhor operacionalização dos serviços prestado ' 

U) ó
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2 - Desenvolvimento

Q 

2,1 ~ Levantamento da Realidade 

As atividades no Dispensdrio de Tuberculose sao desenvolvi - 
. _-. .».2 das numa area de 220 m , 

_ t f Hall amplo com balcão com vidro destinado ao atendimento * 

da demanda 

94w C/J w x s¬w uidos da seguinte maneira: 

do serviço. `

z 

Sala para aplicacao e leitura de PPD, servindo de entrada 
_ ^ - ~para as demais aependencias do serviço. 

‹ I 

,‹ 

B/JAR. 

Sala de reunioes. 
Sala para coleta de material [Escarro) para pesquisa . de 

Sala para consultas médicas. ~, 
_ . 

Sala para entrevistas de enfermagem (fica entre a sala pa 
_-“_'*ra“°c'on's ulta"m"ê'di'ca_eWara"íeiTW'fde*¶bY@uyrazf°i"a7'T--*_ *ste ' _ *"f "”"_`"`

� 

Hall de espera para os pacientes.
Ê Ú* V”. çú \\\. N Cozinha ada pelos funcionários. 

Instalaçães sanitdria (2). l 

Sala para RX, consta de uma sala escura para revelação. 
0"local instalado para este serviço apresenta-se em esta 

do de conservaçao e_manutençao deficientes dispondo de iluminaçao e 

_ 

ventilação inadequados. ' ' 
- 

- 

V 

s 
' '

z 

¬¬- 

`»--.-.›¬z..,.¬-..~,.-..._--.`....... 
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f 2.2 - Atividades Desenvolvidas no Periodo de Estãgio 
. . . 

'Atividades desenvolvidas no setor de Tuberculose da Unidade 
Sanitãria de Florianópolis, no periodo de 01/05 a 17/06 nas 2as.,4as. 
e ôas, ƒeiras das 08:00 ds 12200 horas. 

¬--~ -~“¬~ Apresentação do Dispensdrio“defTuberculose, pela* enfermeira ' 

da unidade responsável pelo setor. ` ~

. 

Ja, SEMANA: . Elaboração do sub-projeto, destinamos a primeira sema 
›na para conhecermos o.Dispensdrio-de Tuberculose nas atividades e fun 
cionamento, traçando os objetivos_e cronograma de ação, no periodo de 
atuação. 

u

« 

h_2a. SEMANA: . Aplicação e leitura de_PPD.c
_ 

~ 
. Orientaçao e coleta de material para exame de escarro - 

(Baciloscopia). E 

Ç H 

~ 

'P 

_ 

_ . Visita ao laboratõrio da Unidade Sanitária, na sala de 
aapreparomdasmlaminasasuspeitasa;de_tuberculose,_e naMsalamde.mierQsca;___ 
'pia para leitura das laminas contaminadas pelo Bacilo de Koch. 

p_ . Elaborado cartaz para sala de PPD. Este cartaz ƒoi afi- 
xado na sala de aplicação~e leitura da prova tuberculina. (anexo 1) 

. Reuniao com orientadora do estãgio. H 
' 

V

. 

NOTAf Nos dias 13 e 14/05, viagem de estudos para Porto Alegre} 

3a. ‹SEM/INA: ._Leitura de PPD. .

` 

A 
. Orientação e coleta de material para exame de_ escarro 

(Baciloscopia). -' ' “" ' 

. Elaborado cartaz para sala de coleta de material." Este . 

cartaz ƒoi afixado na sala de coleta de material. (anexo 2) 

_ ..-.._A_ë.@ndflfi=_ent_¢__›1Q__fzešfišíe pare.~§fl_fire¢_§1<@_.§i9.-¢f<z.r#ë.f¿.e.9m..2§,<.__râ____ 
"sultados do RX. i ~ 

'
s 

z . Elaborado roteiro de normas tecnicas para aplicação e 
leitura de PPD. (anexo 3)* 

. 

u

c

0 
` 

. Reuniao com Orientadora do estãgio.
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4a; SEMANA: . Elaborando roteiro de normas_tëcnicas para coleta de 
material para exame de escarro (Baciloscopia). (anexo 4) 

. Orientação e coleta de material para exame de escarro - 

(Baciloscopia). f E 

._Entrevistas de enfermagem, estas eram realizadas apõs 
a consulta medica; (anexo 5) ' - 

' 

-
' 

. acompanhamento do médico, na leitura das abreugraƒias - 
^ para diagnõstico. of 

. Serviço de arquivo. 
J Levantamento dos faltosos, para avaliação mëdica.(mwxo6) 
. Explicaçao do funcionamento do Dispensário de Tuberculo 

'se para a 2a. turma de alunos da 3a. fase do Curso de Graduação em 
Enfermagem Integrada. l 

s 'Qi -‹ 
' ,z~ _ 

z Seminário na UFSC, sobre o planejamento da equipe que 
..atuou na Costeira do Pirajubaë. >- ~ 

'Í 
E ¬ 

a Reuniao para formatura na UFSC. _ 

1 Ga. SEMANA: . Aplicaçao e leitura de PPD. 

NOTA ‹
4 MQ w 

de Sousa. 

. Entrevista de enfermagem. 
_ _ 

edicado três dias, para atuação na Escola Básica Silveira 

s `

.~ '7a. SEMANA: . Reuniao com Orientadora do estádio. 

V 

tágio 
-A . Levantamento dos dados para'realizaçáo do relatário fi 

_ v 

. Reunião com enfermeira da unidade, para avaliação do es 

vzal. \ 

E 

` 
fd-

A 

.NOTA: Paralelo ao estágio no Dispensário de Tuberculose, foi realiza- 
do um projeto "Atençáo de Enfermagem ao Escolar" na Escola Básica Sil 

"""'_"` ̀ 'ø'*" ""“"` "Õ° """`_ """"' la ' ' ` ` _" "“"" " ̀ _"u"` ` ` 
_ 
" " "` ""` 'Ô' '_ " "" “_ ̀i`°""]_"`›` ` Í'-"Z"? _* ` _>f"` _ _`›_"*T¡__"'“_'"__›. veira de pousa. Foi desenvolvido no periodo de 08/Jiffl /06 nas vas. /Í, 

e 5aS_ fe¿rae das 08:00 äs 12:00 horaâà/¿usenvolvendo consultas de 
I 

, 

_ 

' 

, O ^ ggfafmagem ao escolar nas 1a¿/Q/×f' garte do 1- QPQU-
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2{3 ~ Avaliação 

` 2.3¿1'- Avaliaçdo_dos objetivos \ 

Com o objetivo de desenvolver atividades de enfermagem no 
programa de Pneumologia Sanitária, elaboramos um sub-projetÓ"pãra““me'” 7 

lhor distribuição das atividades, bem comozumzcompleta realização do 
7.Vl€8?770. ' 

A seguir descrevemos os objetivos propostos, bem como onre - 
¡ sultado obtido, no periodo de 01/05 a 18/06. V 

~
c 

eâbjetivo nQ 1 - Aplicar e fazer.leitura de PPD. 

1 
.Foram aplicados 307 testes tuberculinico, sendo que 53 _nos 

Ncomunicantes. Leituras_realizadas 262 destes, 53 nos comunicantes,sen' 
- do que 45 não foram verificados, conforme anexo 7. -~ 

7 

No decorrer do estágio aplicamos 56 testes tuberculinicos , 

70 leitnras atingindo os indices de 18,24% e 26,7% respectivamente do 
total aplicado e das leituras realizadas. 

_ 
-_ 

' '

_ 

Obs.: No periodo de 17/05 a 04/O6_, nao foi feito aplicacao da prova 
tubercvlina, pois a mesma estava em falta, havendo a reposição somen- 
te na 5a. semana do estágio. -' ' -._- . 

- _0bjetivo nQ 2 ~ 0rientar_e coletar material para exame de 
escarro (Baciloscopia)._ 

V 

' 

` 

i 

A 

3 
"' 

' 
7 

f.Foram coletados 161 amostras para controle de tratamento , 

- 108 amostras para diagnõstico 01(uma) amostra para comunicante de 0 
'b a 5 anos. (anexo 8) _ . ›A h 

' 'No periodo de estagio foram orientados e úâíetados 52 amos. 
.z 

\
Q 

Q\o QM 
\\~*. m 

7 

tras para controle, 53 para diagnõsti _fat¿”9¿Jd0 08 índices 
e 49,07% respectivamente. Do totalzdfi 

. 

tico. 
1 _ 

_ z//Á¿¿//6 . 

¿_ v__. . .c __,i .¬_ 
1..Ná«mèà¿%Í%š@¿,s estágio se desenvolveuézquando hdvza 

¿a¿e, ƒorañ fieeeas as orientaçães necessárias para melhorar o 

tas para controle e' 
de 33, 54% 
diagndã 

necessi 
nivel ~ 

~.¬.,,

¢‹
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. 

Q Objetivo nQ 3 - Realizar entrevista de enfermagem para pa 
cientes novos e comunicantes. _ 

-.-- 

'Procuramos desenvolver a consulta de enfermagem no Programa 
de Pneumologia Sanitária, pois a mesma não era realizada, mas encon - 

tramos dificuldades para implantar e dar continuidade as consultas. A 
enfermagem desenvolve entrêvistas,*preepchendo um ƒormulãrio colhendo 
dados e orientando o paciente sobre a doença, e seu tratamento. 

Num total de 23 entrevistas realizamos 13(treze)atingindo_ um 
indice de 56,52%. Nas entrevistas procuramos orientar e esclarecer so 
bre a doença e tratamento conforme as necessidades do paciente. 'Í 

~ Orientaçoes enƒocadas: . Esclarecimento sobre sua doença, mí 
.do de transmissão, evolução e tempo de tratamento (anexo 9), sobre co 
mo tomar corretamente os medicamentos e sobre a responsabilidade dele 
'para o sucesso do tratamento. (anexo 10) P 

' '
- 

.Objetivo nQ 4 - Propor a implantação de serviço de arquivo. 

_ . ,Com este*objetivo, nossa proposta era para implantar um ser 
--»¡viçoWdemarquivomparaLaprazamento_e_retorno-dos-paeientes«para«¬eonsuL--~ 

-ta médica e de enfermagem. ` É 'Í .M ' .W Q_H 'V
» 

_. ,~`s Maslnão foi possivel desenvolver esta proposta, porque o Dis 
pensãrio de Tuberculose, não utiliza métodos de aprazamento nem con F 

sulta de enfermagem, ficando inviãvel a implantação do mesmo. - 

. 
. ez-A Objetivo nQ 5 f Desenvolver atividade de administração e li 

'derança de enfermagem.› -z" A 

* 

g 

' 
` 

c 
~ 

_ 

.- 
I 

`u" 
_' Este objetivo nao ƒoi_alcançado na sua totalidade. Conhecen¬ 

do as atribuiçoes do enƒermeiro(a), na Unidade Sanitãria, e as condi- 
çoes de sua atuaçao no programa de Pneumologia, encontramos' resistên. 
cia por parte dos funcionários, dificultando a aplicação de uma meto 
dologia de.trabalho, voltada para a organização e consequentemente a-~ 

› A melhoria da assistencia de enfermagem, carente neste setor. .

' 

_ _ .. .c _ ___... _ ..... ._.-..___ .._. .-._ . __... ___ _ _ ._ ..-. _ .-.. ..-..¡_._. .- .._._; -..__ _.-. ._ -__ _ ....-._ _” ._ ._..»__... ._- ...__ ..-«

� 

Objetivo n._6 #'Favorecer a integraçao da equipe de enƒerma

� 

q _ _ 
. 

- ~ ¬

� 

gem. . 

- ~V 
g 

. 

-. ¿ - 

_ 

i 

_

›

� 

' 

' Procurando reunir o grupo para discutir assuntos.relaciona -1 
dos com o Dispensãrio e discutir assuntos de interesse comum, pudemos - 

, ~ avaliar a falta de uniao do grupo para resolver os assuntos relaciona_* . 

dos com sua propria classe. A 
' 

-V .' À`[ ~.M 

P 
' Quanto aos assuntos_relacionados com o Dispensãrio a preocuf ' 

pação dos mesmos, era voltada somente para as suas tarefas, não desen .

� 

- M . .
f

� 

‹ 
P 

.›~- '“ '

.

�
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volvendo um trabalho de equipe. Apesar da tentativa de unir o grupo , 
,~ 4, ~ envolvendo todos numa troca de opinioes, ideias e treinamento, 

V 

nao 
sentimos os resultados esperados. Nossa participacao no Dispensãrio - 

foi aceita como mais um membro integrante da equipe. . 

NOTA: O treinamento'nao foi realizado, porque nao havia disponibilida 
de pessoal para ser treinado. Este treinamento seria realizado com 

os atendentes para aplicacao e leitura de PPD, pois os mesmos nao es 
tavam sendo executados com exatidão como exige a técnica. 

No setor, trabalham 3(três) atendentes, sendo que estes É 
xercem suas funçoes na coleta de material para exame de escarro, nas 
consultas de enfermagem, na visita domiciliar e na aplicação e leitu- 
ra de PPD. 

g 

. 

' 

_ 

~~-. f -' ' 

^"“ ' ~ 
,__ 

` Quando da ausencia da atendente que realiza a aplicacao e 
leitura de PPD, a técnica era desenvolvida pelos operadores de'RX, re 
sultando muitas vezes em uma md aplicacao e diferenças nos resultados 
obtidos na leitura, Procurando cobrir esta falha nos propomos a reali 
zar o treinamento, mas os operadores de Raios.X, alegando nao ser es 
ta sua funçao, se negaram a-receber o treinamento. ~ 

A

f 

_0bjetivo nQ~7 - Desenvolver Metas e Prioridades do Programa. 
Como as metas do programa sao atender a todos que procuram o 

Dispensârio de Tuberculose, este objetivo foi atingido porque além de 
conhecermos as metas, desenvolvemos ações de enfermagem conforme a 
demanda_do setor. Quanto as prioridades: dar cobertura com BCG,. a 
quimioprofilaxia, atender os casos sintomãticos'respiratõrios e sus ¬ 

peitos de_abreugrafia. Este também foi atingido porque atuamos na qui 
mioproƒilaxia fazendo a coleta de material e orientando quanto ao tra 
tamento apos a consulta, e exames dos sintomãticos respiratõrios e 
suspeitos de abreugrafia. . 

~

V 

_ __ _. _. _- ...... v._. _.. .. -..__ -..z---- ---“_ -- - - - _ - ‹ ~ 
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ø , # 2.3.2 - Avaliação do Estagio 

_
\

. 

Considerando que a Unidade Sanitária desenvolve açães de en 
ƒermagem comczparticipação de quatro enƒermeiros(as), atuando respeg 
tivamente nos programas de Imunologia Sanitária, Precoce de Câncer ,

' 

Materno Inƒantil, Saúde Mental e, analisando o periodo que realizamos 
estágio no Dispensdrio de Tuberculose, ƒoram observados situações que 
as atividades assistenciais e educativas desempenhadas pelo pessoal - 

de enfermagem sao diƒicientes, criando problemas no.atendimento, 
_ le 

�� 

0 ø o ' 

�� 

vando a insatisƒaçao dos clientes, muitas vezes, proporcionando aban 
.d0Ú0 d0.tPat@meÚt0: _.,_,U_m _"m_vW¬_,“MH,,fM Z __ _ 

'- ,_ 
' "Nossos objetivos nao ƒoram alcançados como propostas no pla 

nejamento, decorrente de situaç5es_que ƒugia do nosso alcance propor- 
cionando insatisƒaçao, muitas vezes, desanimo porque sentiamos que hd 
muito por fazer, mas nem sempre possivel de realizar. -'- _-s

Í 

4 1 v 

���



Q 

_ 11 _

~ 
3 - Conclusao 

_ 
Atuamos na fase de prevençao, controle e tratamento atraves 

de açoes de enfermagem descritas neste relatõrio, onde podemos con- 
cluir que a enfermagem tem um_papeljimportante no desempenho-das suas 
funções, dela dependendo as maiorias das ações desenvolvidas no pro 
grama. z s

- 

_ p 

A >Considerando os Recursos Humanos e materiais que este setor 
oferece;'v padrdo.de atendimento ë deficiente, interferindo diretamen 
te nas metas e prioridades do programa. '

V 

H. No termino das atividades do_estdgio, apresentamos algumas ¬ 

sugestões: _ 
'

' 

. Reciclar os funcionários do setor. 

'. Favorecer a integração da equipe de enfermagem. 

.. Realizar consultas de enfermagem dos pacientes em tratamen 
f~fto«no*flispensärio¬de-$uëerculese.~ 

q 

f e __ 

. Reestruturar as normas das visitas realizadas pelo setor,



� 

A .ó
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ANEXO 2 

Caftaz para a sala defifloleta de Material (Bacilosoopia)

o 

Amostra da Expectoração 

. prender a respiração 
; tossir com esforço' 
. escarrar no pote 
. colocar o pote na caixa 
; lavar as mãos _



,Z 

` ANEXO 3 

Teste Tuberculinico - PPD 

. \ 

1. Explicar a necessidade do exame. '

_ 

2. Preencher a ficha do cliente. 
3. Retirar o frasco de PPD do recipiente, que está guardado na Gg 

ladeira ._ _ - 
f -

_ ___ _ z í _ l _.z ...,...._... .___._.. _ 

4. Verificar se esta dentro do prazo de validade e se não apresen 
ta depósito. - 

5. Em condições de uso, retirar a tampa metálica e coloca-la den- 
~tro do bloco de madeira e cobrir com um cone opaco e preto ou 
caneca de ágata, após fazer assepsia da borracha do frasco com 
alcool. ~ 

6, Limpar a rodela de borracha com algodão embebido em alcool e 
« coloca-lo na parte terminal da seringa.-- › ~- - 

' Íf 
7. Retirar com a pinca a seringa,_adaptando firmemente a agulha 

protegida, observando se o êmbolo esta bem ajustado. 
8. Manter a graduacao e o.bisel da agulha voltados para o mesmo 

- lado afim de serem bem visiveis os numeros da escala. 
9.'Ê desnecessário-a limpeza da pele com alcool no local da apli- 

cação. _ 

V “ 

10. Firmar o antebraço esquerdo com uma das mãos. Distender a pele 
-no sentido longitudinal_do braco e, com a.outra segurar a. se- 

-----~r~ing»a~-ea~rre-ga»-dar 
_ _ 

_ _ 

ll. 

15. 

Introduzir superficialmente no terço médio da face anterior do. 
antebraço, na direção do seu maior comprimento, a ponta da agu 
lha , que deve ter o bisel voltado para cima. “` ¡ 

Quando o bisel estiver todo introduzido, injetar_lentamente / 
0,1 ml do PPD, observando atentamente a graduacao e o local da 
aplicação. ~ 

_ 
»- ~ ~~' _" ' ~~ 

13. Ao passar de uma-aplicação para a seguinte flambar a ponta~ da 
_agulha, passando-a'3 vêzes na parte azulada da chama da lâmpa- 
da, tendo o cuidado_de evitar que a agulha fique vermelha. ` 

14. Em seguida desprezar uma ou duas gotas de PPD. ` 

»
» 

Colocar a seringa novamente na cuba, com o protetor da agulha 
e fecha-la. P ` ` 

_ 

~

_ Orientar o paciente para o dia da leitura. 
Anotar na ficha de estatistica por faixa etaria. P 

A tecnica nao devera ser repetida no mesmo local da anterior . 

12. 

16. 
17. 
18. 

_ _ _ _ _ _ _ ._ _ ..-..._. ., . -.n_ ._z ..._.... _ - - _ _ 

A0. Enf. 8F
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. Colheita_de Material para Baciloscopia 
, . 

l. Explicar a necessidade do exame.
~ 

2. Preencher a requisiçao para exame. 
_ 3. Identificar capote com 0 nome do_cliente. 

_,___ ._ ,.., ,_ _ _ __ _Vv_v__ _:_ _ 7 __; _¬_"._.._ - 
_ .____,_A____b___ :_____ _' H __:_ 

ANEXO 4 

obs.: o nome do cliente deve ser colocado sempre no corpo do po- 
te e nunca na tampa, para evitar troca de material. 

4._Orientar o cliente como deve prosceder para colher o escarro u

:

v 
a) Enóher os pulmoes de ar e tossir. '* “H 

« b) Escarrar no pote de coleta. - 

-v ~' c) Dizer que esta operaçao deverá ser repetida 3 vezes. 
5. Encaminhar o cliente para a sala de coleta: 

3) Entregar o pote. E

* 

E 

b) Indicar o local para-coleta. _ _ 

1 -c) Orientar para fechar a tampa sobre a boca do bote. 
~;}1d) Orientar para_colöcar o pote na caixa que se encontra na sala 
_- de coleta.› ~ ' f¡ « 

'i; ` ~~¬ -_ 

6. Explicar quanto a entrega do resultado.` 
z.7. Encaminhar as amostras ao laboratorio. 

8. Anotar na ficha de estatistica. 

`OfiServg¢5es : 
Í x- ~ 

1 1

� 

l. Quando_a coleta for para diagnostico devera ser colhido as amos- 
tras em›3 dias consecutivos. f`¬ '_ 

2. Quando a coleta for para controle de tratamento, 
,, _ . 

devera ser co- 
, \ _ ø 

_ 1 _ 
~

'

� 

lhido mensalmente ou a criterio medico.

� 

_ 3. Exame abreugrafico será trimestral ou a critério médico para pa- 

___ cientes em tratamento. 
' 4. Horário para levar material para o laboratório : 

E 

. 

* nas 8zoo às iizoo horas '

'

� 

_ _Das13zooàe iszoo horas~ 
_ 

5. Orientar sobre os horários medicos. 

Ac. Enf. 8E



Leitura da Prova Tuberculinica - PPD. 

.z 
. K. 

1. Explique a necessidade da leitura. 
, _

' 

2. A leitura deverá ser feita dentro de 3 a 4 dias, de preferência 
dentro de 72 horas.' - 

3.'A leitura da Reação é feita com régua transparente,.em geral de 
lO cm de comprimento, graduada em milímetros com escala milime- 
trada transparente. -

* 

4. Toma-se-a régua em uma das mãos e,.com a ponte do dedo indica- 

dor apalpa-se cuidadosamente com um seve toque o local da injeé 

ção. ` 

, 

' f ' 

5. Se houver induraçšo delimitafse uma das bordas com o dedo indi- 

_ cador e,_a outra com a régua milimetrada transparente, fazendo 
~ uma_maroa em uma das bordas. Em seguida faz-se a leitura entre 

-o dedo indicador e.a marca feita nela régua. - - 
. 

"" " 1. ~ 3 

6. Anotar ozresultado na ficha do cliente. 
*-';-;¡-_;^-'---~¬¬-*~-‹ --- ‹-~- .__ 
Nao reator - menos de 5 milímetros ~ 

“Reator fraco - 5 a 9 milimetros_V 
_ 

- _- 
' Reator forte - 10 ou mais milímetros 

' Não verificado - não ~' - .~› b- 
, 

V 

-~ 

7. Anotar na ficha de estatistica por faixa etária e por resultado 
- da leitura. _ 

' 
' “'~ 

, -1

_ 

8; Aplicagao - Leitura » 

29 feira 
39 feira 
59 feira 
69 feira 

Observaç ml O 

59feira 
69 feira 

V 

29 feira 
- 29 feira 

Orientar o paciente para o dia da leitura. 

›Ac. Enf. 8F
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V 4.» .‹-›-sua-n.-fg 
Í.›,'fr¿, 

- 
- ANEXO 5 ‹*" ‹`. 

`~:'¿z ESTADO DE SANTA CATARINA
. 

.,`.¿,'‹- sfz1cr‹|:TAmA. 0/\ S/ulofë 
_ _ t'*'¢' DEPARTAMENTO .,/WTÓNOMO DE SAUDE PUBLICA 

UNIDADE_SANIT./›RI.A DE I‹`Í.-Ç'RIÀNÓl`OLI§3- ' 

~ Q . 

H) Nome-_______ ~_____ ____ ____ _________ _________ __ __ _ _____ ___ 

- Data de Näëoimento...,....;1,....... Civil ‹¿~;‹....,;ñ.... F1 U) ti' W Í-34 O6 

PI`Ofissäo¢'g.¢.QgQfln0OlO'OOQQ006€hçLOoal hQ0¢¢O0|a¢O¡n0O 
»90000Í¢O°0.ä0OOÓQ'0§Qua'l?ÚQOOUOOIÓIOOOGÓ 

.À çoobotonooo›oOoø0ooo0n¢l9000flOOøtbóootflooáuoitüfl 

B)~Grupo Familiar 

Í*“W *`1` ^d“ *””gÍ`“Í”:f"¬'1* ¶ífiÉSÊ%üfiÊHfi`. Nome ~Grau Parenuescg Idadá pygg RX pgagilgzgopi z-~›_~_~__¬~z4*-z___ z__z _ _ __=¬` ~ ~ f _»_... z ff f «_ ,zz_ z__ ~_ _ 
__z_ ___ _ 

z z__ __ 
_' 

..`z._ 

go 

__z_»...__.-._' ___ -›_z_=- '_ _ ___ __ _ _-_zz ___» A 
_ z›-_...;,___ __ ________ __ _____“ * 

_ _ 

_ _ _ ___ ___. ___ __ _ __ _ ._ __ ___ _ _ . _ _ _ _ ___ ___ __ _ ___ _ _ -___ _ ~_ __ _ __ __ _ __ 
. 

_ 

__ _ 

, . _~ › 

. ___
_ 

` 

> - ___ ___: _ _ _ __ ___ __ ___ _ f ___* f f_.-»‹-_- ___ _ A f f __â_ _ f _ _ 
' 

_ 

\

_ 

V 
_ _ _ _ _ 

. 
. 

' 

` ‹ 
1 L V 

. 

W __ 7 7 7 Í' 7 7 T 
_ 

7 *Í W Í Wi _-_`f 7 V 7 7 77 7 Í ` 7 7 

‹ 

W 7 *rf rt in? A* 'Ê 

__ ‹
J 

~ _ _ f-__~ f; f _'^"* __ _ _ _ 7 _ _ _ 
^ :__f___-____ f_~f_- ~~_-.z 

~”0) Dados Complementares: _ 

' 

Q
' 

~ 

` 

1) A fàz.›1í1__1â se utiliza de ømzrâz. fome ae renda? __ 

) Não ( ) 'Quši?oo`-øovoc‹o¢bc‹øoøoooooo Crâ-oooøocc 

` 2) Total da renda familiar Crâ .................................... 

3) Situação habitacional 

_;__________§__>___;›¿fé;2â§?:_ __________ _ ~

A 

'- 

_ 

(') cedida : 

' 

A W 

d ¶"ra'1'°I` do oocoeooncovo¢oà›o›oøoooøoooo 
( ) cohabitada ` 

Í 
_-d¿ 

_ w 
¡ 

( › em da ¢_ç.o¢c0o0oøoouoooooq¢.. 

Ioosc11942 Mcp`°°"'_×||



1, , 

Í; EST/.\II)C) DE SANTA CATARRNA) - 

' 

'.z sccrxcw'/\|m×_ UA s/-zuorz _. _ 

*F3 DEPARTAMENTO AUTÔNOMO DE SAQDE PUBUCA 
UNIDADE SANITÁRIA DE FLORIANOPOLIS 

4) Tipo de Construção ç 

( ) Alvenaria ~ 

' 

( ) Madeira 
(-) Mistaz~ z 

6) Numero de peças ( ) 

' 6) Possui aflua encenada ?
Ú 

_. zu..- 
. 

Ó ~í8 ` 

' Poço próprio ( )
' 

_ 
dPoço coletivo ( 

"")›"”
V 

Outros 'V
. 

. 7) Quanto ao destino dos dejetos ¢........................... 
ÓÍIOÍOOÕOÕQGOClO00.0000ÕüfiflfllGUGUIOQOÓOOOÓÕÍOOOÕQÓÕÍOOOÕÓI 

_,._-‹ _ 1,>- 

OOÍOOGCÕO 
0000.0000 

'8) Quanto ao destino do lixo ................................. 
Ó0.i€O.QO.›ÕOUIIOÓÍGGÓIOOÍ`l.IO.I'CCOOOCÓIOÍOÕQOOOIÕOOUOIOÓCÚI 

D) Conhecimento sobre a doença ç 

' ' ' “ i " I . ~ 
,P . 

1) O que sabe_sobre a doença. Como obteve esta informaçao... 
...O..QQ..Ó_..ÔO00000;OfiUÍOÍÍÍÕQÕOÚQÕOÚOQOCOÕOOQOOÍÔOQÓQOIOQOÓO 
2) Acha que ela é transmissível ? 

Sim ( ) Não» ( ) De que maneira ? ................ 
...I..,._"..ÓÕO.QOOQiÓIIOÕIÓOOCCIOÓOOOQQOOÕOIOOÓOQOOOQIOOOO 

' 3) Acha que tem cura ? _ 

( ) OOÍOÚOÓÍIOIDQOOOIIOIIOQIÓ 
ga 

Oo la I QD0.0I.O›Q...CO...IO.ÕQÍIÓOOIÓÓOÓOIÓOOIIÇQQIOQIQQQQOIQQ 
4) O que considera mais importante para curar a doença? ..... 

- ~ _ z 
'Í.Ú.Ó...~.'..I.ICUIGÓÍOOIIIOOÓÔÔOCIÇIÔ..O.Í.ÕÓOGÍ.IOÇ'Í.'Ô... 

5 Como oderia evitar ue outras essoas ad uiram a doen a?. P P Q Ç 

OIOOOÕOOÔOOO_OO0.0fiOÍ0.0IOOCQIOOIOOOOOOÇCOÇOIQOOIUÍUICOOOOQ 
.6)_Qual seria a sua contribuição para o seu tratamento? ..... 

IOIÓOIÓÓOIIOOOIOOOOÓIOIOQOIÕOIÓOIOGIOOUÓOOOOÍIIOOOOAQOIOOICU 

lqggc 11942 MCP-004/xl! 
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ANEXO 9 

Esta operação consiste em esclarecer o cliente sobre ao seu diagnóstico e so- 
' 

bre transmissão e evolução da tuberculose. ' 

., 

(IA 

Primeiro passo Esclareça o cliente sobre-a sua doença 
` 

' 

a - diga que o seu exame de escarro deu positivoie isso 
quer dizerque es_tá doente do pulmão . se _ 

f 
bb -' diga-lhe que a sua doença 'é a tuberculose 

A 

Segundo passo Informe-0 sobre a transmissão da tuberculose 
. a - diga-lhe que ele adoeceu porque alguém lhe transmi- 

tiu a doença e ele poderá também passar a doença a 

outras pessoas ~ 

b -" diga que a tuberculose é uma doença que passa de 
_ uma pessoa para a outra através da tosse e da respira- 

¡` > 
' ~ \ÇaO _ _ , _ 

c - diga que depois de iniciado o tratamento o perigo de 
. passar a doença é menor porqueos remédios que ele 
vai tomar sao muito bons ' 

-
'

ø 

` Terceiro passo Informe-0 sobre a evolução da tuberculose 

s a_- diga que a tuberculose é uma doença grave, mas que 

15 

adoecem 

de 

tuberculose 

----~t~em£+zira « _ 
_ 

.
l 

` b - diga que se a pessoa não se tratar, ou não der muita 
_ importância ao tratamento pode não se curar 

_ 
` 

_ 

c l- diga que ele terá que fazer o tratamento completo 

.- Àtençao i O tempo detratamento, poderá ser de 6 meses ou um ano, 
_ 

dependendo dos .esquemas de tratamento usados na Uni- 
` dade de Saúde. . 

' 

~ - 

'\ ' 

. 

' 

_.

x 

. . 

l - 

explicar 

como 

as 

pessoas
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ANEXO 10 

Esta operação consiste em orientarvo cliente sobre como tomar corretamente 
os medicamentos e sobre a responsabilidade dele para o sucesso do tratamen- 
to. 

_ 

.
.

\ 

Primeiro passo Explique como deve ser feito o tratamento ' 

,a - diga que é importante que o tratamento nao seja in 
terrompido, que é ne_cessário tomar os medicamentos 

" "'“ ' nas quantidades indicadas e pelo tempo determinado 
pelo médico ~ 

b - diga que mensalmente precisa vir ao serviço para rece- 
ber os medicamentos e fazer exames de e_scarro, para 
ver se ele está melhorando _ _

A 

controle 

c - diga que o serviço ajudará o cliente a curar-se, ofere- 
cendo-Ihe medicamentos e exames, entretanto o su- 

' 

cesâ,‹>.ds>_t.r_2~_t‹fârit¢m@ .¢__@_r.><-=.r1<1.f-? dele 8 de S_U‹'.fl f@m"'¡H- _ 

` 
Segundo passo Advirta-o sobre o perigo de interromper o tratamento 

_ . a - diga que dentro de pouco tempo vai sentir-semelhor 
f ' i 

màmas isto não significa que já esteja curadof 
culose 

e 
seu 

¬ _ b - que precisará continuar o tratamento pelo tempoin- 
dicado para que possa curar-se ' 

. c ~ explique que se parar de tomar os medicamentos an- 
V 

tes de receber-alta, dentro de pouco tempo, tornará 
' a,se`ntir tudo de novo e será necessário começar de no- da 

tuber 

VÓ O Íf8Í8lTi8FlÍO. . 

`
' 

Terceiro passo Oriente o_cliente sobre o uso dos remédios » 

-_ 

' a - diga-lhe os nomes dos remédios que tomará durante o 
` 

_ 

- tratamento ' 
" * ' 

b_ - mostre-lhe .os remédios, e o modo correto de tomá~lo 

.» mente e de uma só vez ' 

V 

s 
-

' 

~ d - - pergunte que dúvidas tem sobre o que foi explicado. 
ar 

sobre 

tratamento 

c- diga que os comprimidos devem ser tomadosdiaria- 

Peça-lhe que repita a maneira de tomar os medica- 
- mentos, verifique se está -correto e explique outra vez 

'se for necessário ' 

orient 8- diga-lhe que, se apresentar alguma reação aos medica- 
~ mentos deve suspender_o tratamento e procurar a 

- Unidade imediatamente para ser orientado. 
Atenção na - Os sintomas mais freqüentes de reação são: 

- náuseas, vômitos, diarréias _ 

e anormalidade na pele (manchas, coceira, cor amare 
tada) Í _ 

»

i 

_ ___ _ _ _ _ ___..... ._ .z ._..._ .,... _ _ __.__..,,/., _ _ .,.._. __ _ _ _ 

. ,

�
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.-17 - tremores, calafrios, desânimo 
~ alteração dos sentidos - tato, visão audição e equi- 

librio .

' 

' ~ alteração da cor da urina ~ 

_
_ 

b -¬ Os casos que-apresentam reações det/em ser encami- 
nhados à consulta médica › 

“ 'Quarto passo Orienteo cliente sobre-o_s»prÓ`›'<imos c_ompareciment~o_s~_ 
Í

‹

›

‹

à 
~.‹ 

`› 

' 

a a - diga-lhe o dia e a hora que deverá comparecer a Uni- 
dade para pegar remédios e fazer exame de escarro ' 

Quinto passo' Anote na ficha do cliente os pontos mais importantes do 
Â '_ 

.- Í que está ocorrendo com o cliente e da orientação dada - 

:\~\|'P-|~'n.«»nç-¬-›.-*.» 
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ANEXO 11 
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CURSO - ENFERMAGEM INTEGRADA .
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INTRODUÇÃO
` 

Sabemos que em todos os setores das atividades humanas 
vem sendo dado grande enfase ao planejamento, para garantir o êxito 
~na realíãação de atividades previstas.” 'i ““ ' ””“”"> <'*^ 

. 
-Na enfermagem como em qualquer outro setor É indispensá- 

-vel a elaboração de um planejamento para que neste seja _determina¬ 
do os objetivos e direcionando a linha de acao. ~ 

- 

j 

Dando continuidade ao estágio na Unidade Sanitária de Flo 
rianöpolis, observamos as principais atividades desenvolvidas nodis 
¡pensário de tuberculose, cujo programa tem por objetivo detectar ca 

_ ‹ 
" ` .› 

~sos novos de tuberculose dentre os sintomáticos respiratÕrios,otra- 
_tamento de casos novos e dos doentes já registrados bem como o con- 
trole dos comunicantes.` 

v 

Í 
' 

i 

' ~ 

. 

_ Como nossa finalidade ë procurar desenvolver uma assistën 
cia de enfermagem voltada ao homem, traçamos nossos objetivos de ma 
.neira a melhorar esta assistência pois constatamos que a mesmaé de-~ 
'fassada em relação as metas e prioridades do programa de- pneumolg 
qgia sanitária.. ~ ~ 

. 

_' 
_ 

V 

` 

~ 

` 

V 

_

M 

' 

, Atuaremos nesse sentido na Unidade Sanitária do programa 
de pneumologia sanitária pois achamos que nossos objetivosseršo pos 
siveis de serem executados e avaliados; enriquecendo ainda mais nos 
sos conhecimentos. _ 5 

~

i Í



JUSTIFICAMVA - 

._ Após conhecermos metas e prioridades da unidade, bem_ cg 
mo seus programas¡'decidimos partir para um trabalho único a ser 

"_°"¬'"“d¬e”s'envo'Ivoi'ú*o“ 'e°s"p'e-fíific amem'-te no prõgrâfma de pnë unTo“1-ogia sanitária. 
- -v -v 1 ' 

,___ _ 

* A observacao e açao neste campo e importante para se cof 
_ . , 

- Á . .

` 

nhecer e prestar uma assistencia de enfermagem voltada para a rea- 
lidade da comunidade. - - _- ~ Â iv 

»

' 

, 

. Sendo o programa desenvolvido nas fases de Qrevencão,co§ 
trole e tratamento, atuaremos neste sentido para atingir nossos og 
jetivos. 

, 
. 

, 

- 

' 
b 

' 

- . 
.

' 

-- O2 -



` OBJETIVO GERAL. 

. 

* * 

0
' zf

_ 

' `*~ -_ Conhecer o funcionamento_tëcnico do dispensário de tube; 
-p"¬oSe, desenvolvendo ações de enfermagem estabelecidas pelo pro- 
grama de pneumologia_da.Unidaãe Sanifiária de Florianopolis, ` í»

- 

...O3_.



l. 

2, 

3. 

4- 
ã. 

, 
‹ ->oBJE'TIvos ESPECÍFICOS' 

Aplicar e fazer leitura de PPD. 
A 

' 

~ ~ 

Orientar e coletar material para exame de escarro. 
Realizar entrevista de enfermagem para pacientes.novos e comuni 
cantes. o ' ' 

- 

“ 
' ' 5 

Propor implantação de serviço de arquivo.' `- o 

H

Z 

Desenvolver atividades de Administraçao e Liderança de Enferma- 
_._Í.`... __..._.._.....g`e _. 

60' 

70 

3..- 

Favorecer a integração da equipe de enfermagem; of f-
V 

Contribuir na confecção de manual de rotinas para exames de lei 
tura e aplicação de PPD, exames de escarro (Baciloscopia); -

_ 

Desenvolver metas e prioridades do programa.~~ ` 

4 -' 

Descoberta de caso: - 
V 

100% dos casos sintomáticos respiratórios 
_ 

. 
' ¡ _

` 

» 
~ _ que procuram a Unidade Sanitaria .- 

` t~`100% suspeitos de abreugrafia que procu- 
-' 

. 

¬ ram a Unidade Sanitária _ 

Quanto ao tratamento: tratar 1004 dos casos novos, baciliferos 
- 

" que inscreveram na Unidade Sanitária 
~ evitar taxaøde abandono de doentes novos. 

~ O4 -
_



'Eštãsfãtividades"seräo'üesenvoÍvñü¬§9 - di - i

L «4 

MATERIAL 

V 

Consideramos como material, as fichas; prontuários; manu 
al de procedimentos para unidade de saude e pesquisas bibliográfi- 
cas. V 

V 
b ' 

O
. 

` _. 

. MÉTODOS M' -' 

~ 

W 
i Êesenvolver atividades de enfermagem junto ao programa . 

_ _ _ 

a según U”o ctpnograma-e-objetä--

� 

vos especificos deste trabalho, que são : entrevistas, coleta de 

material para baciloscopia, triagem, preparo de material para este 
relização,_anotaç5es de casos novos, em tratamento, atrasados e ea 
sos encerrados nos livros de anotações do dispensário e; aplicação 
e1éimraâePPD. " ' 

` 

^ 

i 

' L' i

' 

_›~ 05 -



WÇRONOGRAMA 

1, O estágio será deseflvolvido no período de O1/O5/82'a“18/O6/82 ; _ 

--”__"__“naS"2@, üfioe 6? feiras, âas 8:00 as IQTUÇ Horas. ~ _ . 

- e Í

� 

2. As atividades diárias; bem como as extras serão anotadas no lí- 
. vro de registros. "` ` 

' 

› 

';”W '¶'7 ' 'u 

3.-As anotações do livro de registfos farão parte do relatório fiè 
nal. z1,- . 

_ .-o. _- 
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