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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colegcdo “Saberes, estratégias e ideologias de
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes das mais
diversas areas da Enfermagem. A colecéo divide-se em dois volumes, em que o objetivo
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a sistematizagdo da assisténcia da
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atengédo basica, destacando a
importancia do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos;
discussao sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19;
questdes gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saude; e por fim,
a importancia da qualidade do cuidado e a seguranga do paciente.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais e sensiveis
a uma melhor atuacdo da enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o0 processo
de educacdo em saude, tanto para os profissionais e estudantes da area quanto para os
usuarios do sistema de saude; a saude da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e
a crianca hospitalizada, com destaque para a humanizagéo do cuidado; a gestao dador e a
importancia de interveng¢des ndo farmacologicas; atencéo a saude do idoso e necessidade
de inovacao da pratica clinica em relacéo ao exercicio da parentalidade.

Ressaltamos a relevancia da divulgagéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: O objetivo deste estudo foi construir
uma cartilha educativa voltada para visitantes
de pacientes internados na Unidade de Acidente
Vascular Cerebral Isquémico, do Hospital Geral
de Fortaleza. Para tanto, realizou-se um estudo
metodologico do tipo de desenvolvimento, por
meio de uma busca por conveniéncia, das
producgbes cientificas relacionadas a tematica
e andlise reflexiva do material. Depois, foram
elaborados os textos que compuseram a cartilha.
O material construido foi intitulado: “Cartilha
educativa para visitantes de uma unidade de
acidente vascular cerebral”’, contendo oito
secoes: “Apresentacdo”, “Vocé sabe o que é
AVC?”, “Como evitar um AVC”, “Unidade de AVC
isquémico”, "Regras para a visita”, “Cuidados
apo6s alta hospitalar” e “Referéncias”. A fonte
utilizada foi Times New Roman, tamanho 16
para titulos e 14 para corpo do texto. As imagens
utilizadas foram coletadas do Google e Pixabay.
Foi criada também, uma personagem ficticia,
para permitir uma maior interacéo do leitor com
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o texto. Concluiu-se que a construgéo da cartilha mostra-se relevante para a orientacao de
visitantes de pacientes com AVC e destaca-se o papel do enfermeiro enquanto educador em
saude ante a utilizagéo de tecnologias educativas.

PALAVRAS-CHAVE: Acidente Vascular Cerebral; Tecnologias; Relagbes familiares; Cuidados
de enfermagem.

PREPARATION OF EDUCATIONAL BOOKLET FOR VISITORS OF A STROKE
UNIT

ABSTRACT: The objective of this study was to build an educational booklet aimed at visitors
of patients hospitalized in the Ischemic Stroke Unit of the General Hospital of Fortaleza.
Therefore, a methodological study of the type of development was carried out, through a
search for convenience, of scientific productions related to the theme and reflective analysis
of the material. Then, the texts that composed the booklet were elaborated. The constructed
material was entitled “Educational booklet for visitors to a stroke unit”, containing eight
sections: “Presentation”, “Do you know what stroke is?”, “How to avoid a stroke”, “Ischemic
Stroke Unit”, “Rules for visiting”, “Care after hospital discharge” and “References”. The font
used was Times New Roman, size 16 for titles and 14 for text body. The images used were
collected from Google and Pixabay. It was also created a fictional character, to allow a greater
interaction of the reader with the text. It was concluded that the construction of a booklet is
relevant for the orientation of visitors of patients with stroke and the role of the nurses as a
health educator in the use of educational technologies.

KEYWORDS: Stroke; Technologies; Family relations; Nursing care.

11 INTRODUGAO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) configura-se, segundo a Organiza¢cdo Mundial
da Saude (OMS), como um déficit neurolégico atribuido a uma leséo focal aguda do sistema
nervoso central, por uma causa vascular, com inicio rapido e subito,ocasionada por uma
interrupgéo do fluxo sanguineo para areas focais do encéfalo, podendo ocorrer nas formas
isquémica ou hemorragica.(SACCO,2013;COSTA,2011)

O AVC hemorragico é causado pela ruptura espontanea (ndo traumatica) de um vaso,
com extravazamento de sangue para o interior do cérebro e o AVC isquémico(AVCi) ocorre
pela obstrugéo ou redugéo brusca do fluxo sanguineo em uma artéria cerebral causando
falta de circulagdo no seu territorio vascular, sendo o responséavel por 85% dos casos de
AVC. (SBDC - SOCIEDADE BRASILEIRA DE DOENGCAS CEREBROVASCULARES, 2021)

Ainda segundo a SBDC (2019), os principais sintomas do AVC incluem: fraqueza
ou formigamento na face, no brago ou na perna, especialmente em um lado do corpo;
confusdo, alteragdo da fala ou compreenséo; alteracdo na visdo; alteragéo do equilibrio,
coordenacao, tontura ou alteragdo no andar; e dor de cabega sUbita, intensa, sem causa
aparente e requerem socorro imediato.

Dados da Organizagdo Mundial de Saude (2018), informam que ocorreram 56,9
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milhdes de mortes no mundo em 2016: o acidente vascular cerebral juntamente com a
doenca isquémica do coracdo sdo os maiores causadores de mortes no mundo inteiro, e
tendo sido responsaveis por 15,2 milhdes de 6bitos no ano supracitado, o que representa
aproximadamente um quarto do total. (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2018 ;
NANTAL, 2018)

No Brasil, segundo o Ministério da Saude, a patologia ainda é uma das principais
causas de morte, sendo que as proje¢cdes para o ano de 2030 expressam numeros
alarmantes, com expectativa de 18 e 23 milhdes de novos casos no mundo (BRASIL, 2016)
. No Ceara, segundo dados do Hospital Geral de Fortaleza (2012) , vinte mil novos casos de
AVC séo registrados todos os anos. Desses, 6 mil morrem e outros 6 mil ficam severamente
incapacitados.

Com relagéo aos fatores de risco do AVC, tém-se que séo: idade e sexo, historia
de doenca vascular prévia, doengas do coracéo, tabagismo, hipertenséo arterial, diabetes,
sedentarismo, dieta/obesidade e colesterol, alcool e drogas e contraceptivo hormonal oral
(CHO). (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DOENCAS CEREBROVASCULARES, 2021)

A despeito dos centros de atendimento de urgéncia aos pacientes com AVCi,
segundo dados da Rede Brasil AVC, citados por Nantal e colaboradores (2018) , o
Brasil possui cerca de 165 unidades de tratamento para tratamento de AVC, estando
entre essas, a Unidade de AVCi do Hospital Geral de Fortaleza. (HOSPITAL GERAL DE
FORTALEZA,2012) . Trata-se de uma unidade de tratamento intensivo para pacientes
vitimas de AVCi, visando o tratamento e intervencao rapida por meio da trombélise e da
trombectomia. Diante desse contexto, além da atencéo voltada ao paciente critico de AVCi,
€ necessario atentar para o cuidado e apoio também da familia do mesmo, haja vista que
hospitalizagdo em unidades de cuidado intensivo, constitui-se em um evento vital estressor
e desestabiliza fisica e emocionalmente toda a familia (FREITAS et al., 2012; LIMA et al.,
2013, citado por Reis,2016) e faz-se necessario desenvolver estratégias de enfrentamento
para lidar com a situagéo de crise (NIEWEGLOWSKi, MORE, 2008; ZANETTI et al., 2013
citado por REIS, 2016).

O familiar devera ser visualizado como um paciente, pois chega a UTI desconfiado
e inseguro perante a realidade vivenciada e precisa ter a oportunidade de falar sobre a
doenca, seus medos, fantasias sobre a morte e expressar seus sentimentos e aprender
sobre todo o contexto que envolve seu ente querido (SOUZA, 2010)

Uma das possibilidades que podem ser utilizadas para contribuir com o manejo da
situacao, € a construgao de uma cartilha educativa. O uso crescente de materiais educativos
possibilita o processo de ensino-aprendizagem por meio de interacdes mediadas pelo
locutor (enfermeiro), paciente e familia (leitor) e o material educativo escrito (OLIVEIRA et
al 2014).

Os materiais educativos de forma impressa, vendo sendo utilizados como uma

ferramenta de educagéo em saude para tornar mais facilitado o conhecimento, esclarecer
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acerca de mitos e tabus relacionados a um tema.

Para autores como Santos e colaboradores (2020), o uso da cartilha educativa,
no formato impresso, pode ser especificada a populacdo com abordagens de doengas,
orientagbes preventivas, tipos de tratamento e autocuidado (TORRES, et al., 2009) , e que
podem ser apresentadas por meio de exposicéo de conceitos e mensagens, perguntas e
respostas ou mesmo de forma informativa.

Dessa forma, o processo de aprendizado permite ao paciente e os individuos ao
seu redor uma leitura posterior, como forma de estimular as informacdes verbalizadas,
servico como norte de dividas em suas residéncias e auxiliando na tomada de decisGes
do cotidiano, além de que para prestar o cuidado € necessario, sobretudo preparo, tanto
técnico quanto emocional. (ARAUJO, 2011)

Destaca-se ainda, nesse contexto, o papel do enfermeiro enquanto educador.
Autores como Mota, (2016) e Fernandes, (2017) , citados no estudo de Farias, 2019,
destacam que na pratica do servigo, é sumariamente importante que o enfermeiro acolha e
oriente o individuo e sua familia em conexao com a educac¢do em saude de forma eficiente
e eficaz visando a manutencdo da qualidade de vida e desta maneira, privilegiando o
desenvolvimento de competéncias voltadas para o autocuidado.

Assim sendo, por meio da cartilha educativa, é possivel abordar temas importantes
no fornecimento de informagbes para visitantes e familiares de pacientes com AVCi.
Tal atividade mostra-se de extrema relevancia, correlacionando com a experiéncia da
especializagdo em terapia intensiva, principalmente para o profissional enfermeiro, tendo
em vista seu papel na atuagéo direta ante o paciente vitima de AVCi e seu familiar, no seu
papel de educador e promotor da saude.

Dessa maneira, o objetivo do presente estudo foi elaborar uma cartilha educativa
voltada para familiares/ visitantes de pacientes internados em uma unidade de AVCi.

21 METODO

O presente estudo tratou-se de um estudo qualitativo e uma abordagem metodolégica
do tipo de desenvolvimento, que foi adaptada a partir da metodologia de Echer (2005) ,
voltada as etapas de construgéo de materiais educativos para a satude. Contudo, no presente
estudo sé foram desenvolvidas duas primeiras etapas: 1) Levantamento bibliografico, onde
constaram a selecdo do contetdo e organizagdo cronolbgica; 2) Elaboragdo do material
educativo, constituido pelo texto e ilustragdes.

A producéo da referida cartilha foi realizada em junho de 2020 a dezembro de 2020
e tera como local de aplicabilidade a Unidade de AVCi do Hospital Geral de Fortaleza,
unidade referéncia no Ceara, de cuidados intensivos ao AVC isquémico. A cartilha destinar-
sea aos visitantes da referida unidade.

Para o levantamento bibliografico, foi realizada uma busca por conveniéncia, usando
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descritores “Acidente vascular cerebral”’, “tecnologias”, “relagdes familiares” e “cuidados
de enfermagem”, separados ou associados, das producgdes cientificas relacionadas a
tematica, usando artigos em bases de dados nacionais e internacionais, bancos de teses e
publicagbes do Ministério da Saude. Em seguida, ocorreu a leitura e selecdo dos materiais
que continham informacdes relevantes, através de analise critica dos mesmos.

Os critérios para sele¢do do conteudo foram: possuir como tematica o adoecimento
por acidente vascular cerebral isquémico; estar divulgado em inglés, espanhol e portugués;
expor os principais cuidados a serem adotados pelos cuidadores familiares durante a
visita hospitalar (normas da unidade, medidas de prevencéo de infec¢des, dentre outros) e
cuidados gerais com o paciente para alta hospitalar.

Apds a leitura reflexiva do levantamento bibliogréafico, foram elaborados os textos
que compuseram a cartilha, os quais foram escritos de forma clara e sucinta, com o objetivo
de alcangar uma linguagem acessivel ao publico ao qual se destina, bem como organizados
de forma coerente, e adaptado, seguidas as orienta¢cdes de autores como Echer (2005) ,
Moreira, Nobrega e Silva (2003) e Maniva (2016) quanto a linguagem, ilustracbes e layout.

31 RESULTADOS

O material elaborado foi intitulado “Cartilha educativa para familiares e visitantes de
uma unidade de AVC”, e abordou, em seu contelido, informagdes aos visitantes/familiares
sobre a patologia e orientagdes consideradas importantes a serem transmitidas por ocasiao
da visita hospitalar.

A cartilha foi entdo dividida em 08 secbes, a saber: Apresentacdo; O que é AVC;
Sinais de alerta; Fatores de risco; Prevencéo; A Unidade de AVC; Regras para visita; Uso
de méscara; e Cuidados pos-alta. Ao todo, apresenta 22 paginas, excluindo-se elementos

pré textuais, como representado na imagem abaixo.
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Figuras 1, 2 e 3 —Cartilha “Orientagdes para familiares/visitantes

Fonte: Autoria prépria. Imagens google imagens e pixabay.

E importante destacar que foi considerada a atual dinamica do setor, sobre as
medidas recomendadas na prevencao ao novo coronavirus. Assim , foi necessario inserir a
secao ‘Regras para a visita’, contendo orientagbes sobre as principais cuidados para evitar
a propagagéo da Covid-19.

Em seguida, foram selecionadas as figuras, utilizando o banco de imagens do
Google e site pixabay (para a personagem) a fim de tornar o material ilustrativo e de
facil compreenséo para publico-alvo. Feito isso, realizou-se a formatacdo da cartilha e
configuragdo das paginas. Foi utilizada ainda, uma marca d’agua com imagem de cérebro,
para ilustrar o tema da cartilha.

Quanto a fonte, utilizou-se a Times New Roman, tamanho 16 para os titulos e
14 para o corpo do texto, como sugerido por Echer (2005) , Moreira, Nobrega e Silva
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(2003) e Maniva (2016), sem utilizar caixa alta. O espagamento entre linhas foi de 1,5 e o
alinhamento do texto, justificado.

Convém salientar que as informagdes contidas na cartilha foram dispostas em forma
dialogada, tanto para permitir maior interacdo do profissional mediador com os visitantes/
familiares. Para isso, foi criado um personagem ficticio (enfermeira Ana), como realizado
no trabalho de Maniva (2016):

Ao final da cartilha, foi deixado um espaco em branco, contendo linhas para que
o leitor possa fazer anotagcdes ou deixar suas impressdes, duvidas, e sugestdes para
melhoria da mesma, como sugerido por Moreira, Nébrega e Silva (2003) e Maniva (2016).

41 DISCUSSAO

Sabe-se que, com relacao a terapéutica de maior complexidade presente no cenario
hospitalar, a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) € um dos principais setores em que
se centram o maximo de esforcos humanos e tecnologias de cuidado, visando o pleno
restabelecimento do individuo a sua condigdo normal ou ao menos a redugéo do agravo que
o conduziu a hospitalizagéo (FELIX et al, 2014; PROENCA, 2017). Autores como Proenca
e colaboradores (2017) destacam que, embora os familiares tenham percebido o interesse
dos profissionais de enfermagem pelo paciente, varios aspectos relacionados a orientagéo
dada aos familiares sobre o tratamento, a UTI, problemas financeiros, entre outros.

Vivenciar ainternagdo de um parente em uma UTI requer dos familiares a capacidade
de compreender seus proprios sentimentos e elaborar estratégias para o enfrentamento do
problema. E um momento de extrema vulnerabilidade em que o paciente tem seu contato
reduzido com seus parentes, permanecendo integralmente sob os cuidados de uma equipe
intensivista (FELIX etal ., 2014; PROENCA, 2017).

Conforme Roecker et al. (2012) , mais especificamente no caso de AVC, o fato
pode ser uma fonte de tensao para a familia, pois envolve impacto social e econémico.
Uma estratégia a ser utilizada que, portanto, pode auxiliar neste processo sao os materiais
educativos, a exemplo da cartilha.

Ressalta-se que a utilizagdo de materiais educativos impressos da area da saltde é
pratica Comum no Sistema Unico de Saude (SUS). Manuais de cuidado em satde, folhetos
e Cartilhas sdo capazes de promover resultados expressivos para os participantes das
Atividades educativas transdisciplinares. A contribuicdo desses materiais para a Promog¢éao
da saude depende dos principios e das formas de comunicacdo envolvidos nos processos
de elaboracdo (GOMES, HOGA, REBERTE, 2012).

Em autores como Moro, (2019) , o enfermeiro é destacado como principal educador
para os pacientes vitimados do AVC e sua contribuicéo esta, principalmente, no fornecimento
de informagdes sobre a patologia e a abordagem enfatica de orientagbes com os cuidados
individualizados, cuidados estes, que séo essenciais para a diminui¢do do risco de eventos
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adversos e complicagbes associadas a doenga.

Nesse contexto, é importante salientar, que como educadores em saude, o0s
profissionais da enfermagem precisam conhecer a realidade da populagdo e resgatar
0 individuo para participar do seu processo de cuidar. Isso pode ser feito por meio do
dialogo, despertando a consciéncia critica e reflexiva, para que colaborem de maneira
questionadora, ativa e participativa (QUEIROGA,2017)

Ja no que diz respeito a populagao a qual participa da educagdo em saude, autores
como Martins e Alvim, (2012) citados por Queiroga, 2017 , salientam que o cidadao deve
assumir a posicao de sujeito e ndo de objeto da acdo profissional, optando ou nédo pela
mudanca de costumes, habitos, atitudes e modos de pensar a vida e a saude.

Acerca do material construido, é importante destacar ainda, que ja existem outros
disponiveis na Unidade de AVC do Hospital Geral de Fortaleza, porém com foco na
prevencéo da recorréncia de AVC isquémico, diferente deste, que tem como meta, atingir
aos visitantes dos pacientes, sejam eles, familiares, amigos. Existe também na unidade,
um informativo acerca das visitas, mas em forma de panfleto, desenvolvido em 2019, pela
equipe Multiprofissional do setor.

51 CONSIDERAGOES FINAIS

Com relagéo a construgéo da cartilha, buscou-se trabalhar temas considerados
centrais sobre o Acidente Vascular Cerebral Isquémico, de uma maneira geral e acessivel
aos visitantes/familiares.

Foram trabalhadas ainda, informacdes voltadas para o momento da visita, desde
normas da instituicdo/setor, até medidas de prevengéao do novo Coronavirus, dada a atual
situagao epidemiolégica na qual o Brasil e 0 mundo se encontram, isto tudo, assim como o
restante do contetdo, por meio da criacdo de um didlogo com o leitor e a criagdo de uma
personagem.

Por meio do presente trabalho, fomenta-se o estimulo ao olhar sob o familiar e a
rede de apoio e ciclo social do paciente, colocando em pratica um cuidado ampliado de
Enfermagem, em que se compreende a familia, como pec¢a fundamental no tratamento e
recuperacdo de um paciente.

Ressalta-se ainda, que para realizar tal feito, a enfermagem pode e deve langar méao
de estratégias educativas, e fazer uso de tecnologias do cuidado, como a construgéo de
materiais informativos. Percebe-se entéo, que se faz necessario que a vertente da educacao
em saude, deve ser trabalhada ja desde os primérdios da formagdo do profissional de
enfermagem, visto que esse é um dos papéis mais demandados pelo cenario atual da
atuacdo deste profissional, isto posto, visando romper com o viés da légica da educagéo
tradicional e biologicista que a area da saude esta inserida.

Acredita-se que a metodologia da cartilha, e em especial, a voltada para o paciente
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com acidente vascular cerebral isquémico, como proposta, podera contribuir com o servigo
ao qual tem como alvo, e sobretudo com os visitantes/familiares que sentir-se-ao incluidos
no processo de cuidar, além de diminuir seus medos e duvidas acerca do mundo dos
cuidados intensivos, que na maioria das vezes, € visto como local que simboliza a morte e
ndo a vida.

Espera-se que a partir deste estudo, outros possam surgir, tendo como alvo o
paciente critico e os diversos temas os quais Ihe séo proprios e afirma-se o compromisso
de em estudo posterior, tal material ser submetido a processo de validagdo por meio de
juizes, com a finalidade de garantir maior confiabilidade em seu uso.

Como limitagéo do estudo, coloca-se a nao validagao do material, etapa considerada
importante para conferir maior respaldo ao mesmo, porém, que nao foi realizada no presente
momento, dada o atual contexto epidemioldgico de Pandemia da covid-19, no qual estamos
inseridos, e que, infelizmente, tornaria o processo, inclusive de exploragdo de campo para
contato com profissionais e especialistas, algo mais restrito.
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