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RESUMO:

A integracdo academia-servico através dos estagios curriculares possibilita 0 amadurecimento e comprometimento dos
estudantes para atuar na pratica, o que possibilitou uma melhora na qualidade da assisténcia prestada aos usuarios.
Portanto, o presente estudo tem como objetivo descrever a experiéncia vivenciada por discentes, através do Estagio
Supervisionado Il. Trata-se de um Relato de experiéncia de carater descritivo e exploratério, vivenciado por discentes
do curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal de Campina Grande - PB, durante o Estagio
Supervisionado 11, em confluéncia com a rotina da Ala Clinica D do Hospital Universitario Alcides Carneiro, em
Campina Grande — PB, no periodo de 14 de dezembro de 2015 & 28 de marco de 2016. No referido estdgio, o discente
avalia as necessidades do setor, dos individuos, familia e comunidade e a partir dessa avaliacdo, desenvolve acbes de
planejamento, organizacdo e assisténcia em enfermagem, junto a equipe multiprofissional, visando a promocao,
protecdo e recuperacdo da saude com qualidade e resolutividade. O ponto principal desta experiéncia estd na
possibilidade de integragdo entre estudantes e profissionais, possibilitando a vivéncia das praticas didrias assistenciais e
gerenciais das atividades desenvolvidas pelo enfermeiro como parte da equipe de saide. Assim, acredita-se que o
presente estudo possa contribuir para reflexdes sobre a importancia dos estagios curriculares de enfermagem.
Palavras-chave: Enfermagem. Estudantes de Enfermagem. Estagio. Clinico. Assisténcia.

ABSTRACT

The academic-service integration through internships enables the maturation and commitment of students to work in
practice, which enables an improvement in the quality of care provided to users. Therefore this study aims to describe
an experience of students through the Supervised Internship II, Clinical Sector "D" of the University Hospital Alcides
Carneiro - HUAC, in the city of Campina Grande-PB. Report descriptive and exploratory experience, experienced by
students of the course of Bachelor of Federal University of Nursing Campina Grande - PB, during the Supervised
Internship 11, in confluence with the routine of Clinical Sector D University Hospital Alcides Carneiro, in Campina
Grande - PB, in the period from December 14, 2015 to March 28, 2016. at that stage the student evaluates the needs of
the sector, individuals, families and communities and from that assessment, develop action planning, organization and
assistance in nursing, with the multidisciplinary team, for the promotion, protection and recovery of health quality and
resolution. The main point of this experiment is in the possibility of integration between students and professionals,
enabling the experience of daily care and management practices of the activities performed by nurses as part of the
health team. Thus, it is believed that this study may contribute to reflections on the importance of the nursing
curriculum stages.

Keywords: Nursing. Nursing students. Clinical stage. Assistance.
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INTRODUCAO

A integracdo academia-servigo esta
pautada no trabalho coletivo, na relagéo entre
estudantes, professores e trabalhadores que
compBem as equipes dos servigos de salde.
Tendo como foco a qualidade da atencéo a

saude individual e coletiva, a qualidade na
formac&o profissional, o desenvolvimento e a
satisfacdo dos estudantes, professores e

trabalhadores que atuam nos

(SALES; MARIN; FILHO, 2015).

O profissional enfermeiro vem ao longo

Servicos

dos tempos empenhando-se em ampliar seu
campo de acdo junto aos sistemas de saude,
seja na assisténcia direta ao paciente
hospitalizado, seja na prevencdo e/ou
promocéo da salde. Neste contexto o Estagio
Curricular Supervisionado (ECS) pode trazer
importante contribuicdo para a formacao deste
profissional, tendo em vista tratar-se de uma
atividade académica bastante rica para este
processo de formacao.

O ECS propicia que o estudante entre
em contato direto com a realidade de satde da
populacdo, o que pode ser considerado de
grande importancia para 0 seu
desenvolvimento pessoal e profissional, bem
como, para a consolidagdo dos conhecimentos
adquiridos no decorrer do curso de graduacao,
por meio da relacdo teoria-pratica (COSTA,;

GERMANO, 2007).
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As Diretrizes Curriculares Nacionais
para 0 Ensino de Graduacdo em Enfermagem,
instituidas em 2001, definem os principios,
fundamentos, condicbes e procedimentos da
formacdo de enfermeiros. Ao estabelecer os
considerados

conteutdos curriculares

essenciais nesse processo, as Diretrizes
determinam que além dos contetdos teoricos
e praticos desenvolvidos ao longo de sua
formacé&o, ficam os cursos obrigados a incluir
no curriculo o estagio supervisionado em
hospitais gerais e especializados,
ambulatorios, rede béasica de servicos de
salde e comunidades nos dois ultimos
semestres do Curso de Graduacdo em
Enfermagem e que, na elaboracdo da
programacado e no processo de supervisdo do
aluno, em estagio curricular supervisionado,
pelo professor, sera assegurada efetiva
participacdo dos enfermeiros do servico de
salide onde se desenvolve o referido estagio.

O ECS tem o intuito de, conforme as
diretrizes curriculares, integrar a atencéo
individual e coletiva, teoria e pratica, ensino e
servico, na perspectiva de formar um
profissional apto a atender as demandas de
salde da populagdo brasileira e contribuir
ativamente com a constru¢do do SUS, tanto
na rede basica quanto na hospitalar (COSTA;
GERMANO, 2007).

Na

dissociacdo entre o aprender e o fazer como

academia, reconhece-se a

uma questdo determinante na concepgdo
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pedagdgica, revelada pela dicotomia entre
teoria e prética, entre ensinar e cuidar e pela
organizacdo da estrutura institucional muitas
vezes fragmentada em departamentos. Esses
fatos remetem a necessidade de ampliar a
discussao

em relacio & formagdo do

enfermeiro para além dos muros da
universidade, incorporando novos espacos e
novos sujeitos na formacao deste profissional,
0 que pode ser favorecido pela integracéo
entre discentes, docentes e enfermeiros dos
servicos durante o estdgio curricular
supervisionado. Essa proposicdo deve ter a
finalidade de desenvolver, no estudante, uma
consciéncia critica e reflexiva, bem como
estimular a capacidade de compreender e
intervir na realidade social (BENITO et al.,
2012).

Na area da enfermagem o desafio do
contexto  social  requer  competéncias
profissionais que implicam novos modos de
saber, fazer e ser do enfermeiro e de sua
equipe nos servicos de salde em todos 0s
niveis de atencdo a fim, de assegurar que sua
pratica seja desenvolvida de maneira integral
e perene com todas as instancias do sistema
de salde, sendo capaz de refletir criticamente,
analisar as problematicas sociais, procurando
alternativas de enfrentamento e resolugéo para
as mesmas (RODRIGUES; TAVARES,
2012).

Nesse contexto, o ECS traz uma

colaboracdo essencial a formacdo do aluno
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como um momento especifico de sua
aprendizagem. Espera-se que 0 estudante
possa identificar pontos favoraveis e
desfavoraveis no campo da pratica, exercendo
a capacidade de reflexdo sobre a acéo
profissional e de visdo critica sobre as
relagdes existentes no campo institucional,
apoiado na supervisdao enquanto processo
tendo em Vvista

dindmico e criativo,

possibilitar a elaboragdo de  novos
conhecimentos (DIAS; STOLZ, 2012). Este
processo de reflexdo deve traduzir-se de
forma efetiva no exercicio da préatica diaria
assistencial e gerencial das atividades do
enfermeiro que ele ter4 oportunidade de
vivenciar durante o ECS.

Portanto, a vivéncia do ECS pelo
académico de enfermagem é considerada
indispensavel visto que seu processo de
trabalho no campo de estagio permite que ele
adquira uma identidade na sua atuacdo,
fazendo com que isto flua naturalmente,
levando-0 a se mostrar cada dia mais
preparado e competente, conforme vai lidando
com situacdes em diversos cenarios e, assim,
enfrentar as exigéncias do mercado de
trabalho (COSTA; GERMANO, 2007).

A analise das experiéncias vividas pelos
estudantes durante o ECS, sob a ética destes,
podera subsidiar a compreensdo dessas
vivéncias na formacdo da identidade do
profissional enfermeiro, como pessoa capaz

de critica, reflexdo e efetiva transformacao da
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realidade. Esta possibilidade motivou e

justificou o desenvolvimento deste estudo.

OBJETIVO

Descrever a experiéncia vivenciada por
discentes, através do Estagio Curricular

Supervisionado 1.

METODOLOGIA

Relato de experiéncia de carater
descritivo e exploratério, vivenciado por
discentes do curso de Bacharelado em
Enfermagem da Universidade Federal de
Campina Grande - PB, durante o Estagio
Supervisionado Il, em confluéncia com a
rotina da Ala Clinica D do Hospital
Universitario Alcides Carneiro, em Campina
Grande — PB, no periodo de 14 de dezembro
de 2015 a 28 de marco de 2016.

Em conformidade com o art. 7 da
resolugdo do CNES/CES n° 3, de 7 de
novembro de 2001 (BRASIL, 2001) e com a
Lei n° 11.788, de 25 de Setembro de 2008
(BRASIL, 2008) o estdgio supervisionado €
um ato educativo, que se desenvolve no
ambiente de trabalho supervisionado pelo
profissional responsavel pelo  setor,
capacitando o discente para o trabalho
produtivo. Faz parte do projeto pedagdgico do
carater devendo

curso, de obrigatério,

acontecer em rede bésica de servigos de saude
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e comunidades, ambulatorios, e hospitais
gerais e especializados, nos dois ultimos
semestres do curso de graduacdo em
enfermagem. Com carga horaria de 420 horas
ou 75% da carga horaria completa, que é
requisito para aprovacdo e obtencdo do
diploma.

O ECSs-II

complementar a

teve como objetivos,

formacdo do aluno,
proporcionando uma experiéncia académico-
profissional através de vivéncias nos campos
de pratica do enfermeiro, estabelecendo

conexdes entre a teoria e a préatica
profissional, refletindo sobre o processo de
trabalho do enfermeiro no Servico de Salde
Hospitalar; aperfeicoar habilidades técnico-
exercicio

cientificas necessarias ao

profissional;  planejar e executar a

Sistematizagéo da Assisténcia de
Enfermagem; desenvolver capacidade de
comunicacdo, supervisao, lideranca e trabalho
em equipe, considerando a humanizagéo e os
aspectos éticos e legais com base na Lei do
Exercicio Profissional e nos principios do
Sistema Unico de Satde (SUS).

No referido estagio o discente avalia as
necessidades do setor, dos individuos, familia
e comunidade e a partir dessa avaliacao,
desenvolve  acGes de  planejamento,
organizacdo e assisténcia em enfermagem,
junto a equipe multiprofissional, visando a
promocédo, protecdo e recuperacdo da saude

com qualidade e resolutividade.
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Organizado em 420 horas (28 creditos),
o ECS-II é dividido
equivalentes a plantdes diarios de 6 horas

em 360 horas

supervisionados pela docente da disciplina e
os enfermeiros do setor e 60 horas destinadas
a tutorias, atividades tedricas, planejamentos e
elaboracdo dos relatérios. Cada plantdo de 6
horas inicia-se as 07:00 e termina as 13:00
quando pelo turno da manha ou das 13:00 as
19:00 quando no turno da tarde.

Os

aproveitamento mais fidedigno do ECS I,

tutoriais  surgem para O
através do acompanhamento semanal, para o

levantamento de tematicas que podem
delinear uma pratica de enfermagem mais
consistente e sistematizada, a partir do
conhecimento tedrico, o qual ndo teve sua
viabilizagdo de maneira fidedigna durante as

demais disciplinas da Graduag&o.

RESULTADOS E DISCUSSAO

do HUAC ¢

para

A Ala Clinica

destinada

«p»
exclusivamente atender
pacientes do sexo masculino. DispBe de um
posto de enfermagem, seis enfermarias, uma
sala de expurgo para o descarte de materiais
contaminados e depdsito de roupa suja; uma
sala de repouso de enfermagem, com copa e
banheiro e uma sala de prescricdo,
compartilhada com a Ala C.

Todas as enfermarias dispdem de um
banheiro  para dos

uso pacientes e
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acompanhantes, e uma pia para lavagem das
mé&os. Os leitos sdo compostos por uma cama
com funcionamento elétrico, painel de parede
com fonte de oxigénio e ar comprimido,
poltronas destinadas para 0os acompanhantes e
mesa de apoio para disposicdo de materiais
pessoais.

As enfermarias estdo distribuidas da
seguinte forma: Enfermaria 34: composta por
6 leitos; Enfermaria 35: composta por 3 leitos;
Enfermaria 36:

composta por 3 leitos,

destinados a pacientes com distdrbios
enddcrinos; Enfermaria 37: composta por 1
leito, destinado a pacientes que necessitam de
isolamento; Enfermaria 38: composta por 4
leitos; Enfermaria 39: composta por 3 leitos.
A jornada semanal de trabalho (JST)
dos enfermeiros do setor é de 30 horas. Para

que a assisténcia a saude seja realizada de

forma integral, conta com uma equipe
multiprofissional composta por diversas
especialidades: medicina, farmacia,

fisioterapia, nutricdo, odontologia. Além do
apoio de magqueiros, auxiliares de servicos
gerais, equipe de manutencao.

Com relacdo aos recursos fisicos, a ala
dispde na entrada de cada enfermaria suportes
com alcool gel, no corredor encontra-se 1
bebedouro, 1 extintor de incéndio, um
aparelho de eletrocardiograma e um quadro
com a lista dos pacientes dispostos em cada
leito das enfermarias, com as seguintes

informacdes, respectivamente: enfermaria,
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leito, nome, prontuério, data de nascimento,
data de admissdo no setor, patologias e um
campo destinado a observacoes.

No posto de enfermagem, encontra-se
armarios de parede, onde ficam guardados os
materiais destinados a realizacdo de
procedimentos, roupas e lencdis, prontuarios e
pastas identificadas para 0s impressos; uma
geladeira, um carrinho de medicamentos, e
balcdo por toda a extensdo do posto, destinada
ao preparo das medicacOes e disposicdo de
matérias usados no gerenciamento do setor; e
duas pias para lavagem das méos e um
bebedouro.

O HUAC constitui um servico de saude
de referéncia para todo o Estado. Os pacientes
ingressam no servico através do pronto
atendimento que funciona 24 horas que é
destinado aos pacientes encaminhados pelo
préprio ambulatério do HUAC, pelas UBSF e
Secretarias Municipais de Saude de Campina
Grande ou dos municipios pactuados (UFCG,
2016).

Os sistemas de registros utilizados sao
0s mesmos utilizados em todas as enfermarias
do hospital. O relatério geral é o instrumento
onde é realizado o registro sobre os pacientes
admitidos, oObitos, mudancgas de setor, altas,
transferéncias hospitalar e quantitativo de
pacientes internados. Existe também o livro
de ordens e ocorréncias de enfermagem, onde
sdo registrados o0s exames realizados,

marcados, solicitados, autorizados ou para

serem autorizados pela direcéo geral, e ainda,
intercorréncias durante o plantdo. Ele é um
instrumento bastante atil para o enfermeiro
que passa pelo setor tanto na sua chegada
como na sua saida, jA& que 0 mesmo € um
resumo geral do plantéo.

Ainda encontramos no setor, o Livro de
controle de antibioticos, onde é feito o
controle para cada paciente dos antibioticos,
as mg e quantidade administrada no plantéo e
quantos ficam para o préximo; o livro de
divisdo de atividades, onde sdo distribuidas as
funcbes do dia entre os técnicos de
enfermagem, quanto a divisdo de
administracdo de medicamentos e banhos no
leito; o protocolo de exames que é utilizado
no ato da entrega de algum exame no setor ou
no laboratorio, onde o setor que recebe assina
confirmando recebimento.

O prontuario é onde fica registrado a
histéria do paciente, assim como exames
realizados, resultados de exames, evolugdes,
prescricdes de medicamentos. Nas evolugdes
de enfermagem sdo registrados os cuidados de
enfermagem prestados aos pacientes, como
sinais vitais, exame fisico, procedimentos
realizados, intercorréncias relacionadas a

medicagdes entre outros.

Atividades desenvolvidas:

No decorrer do ECS Il, neste setor,

foram realizadas diversas atividades praticas,
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como também burocréticas. Inicialmente foi
avaliado o ambiente de trabalho, a rotina dos
profissionais e a divisdo das tarefas. Alem das
informacdes que as colegas do turno anterior
repassava, os alunos contavam com o livro de
ordens e ocorréncias para atualizar-se sobre o
ultimo plantdo, sobre os exames marcados, as
prescricdes médicas, entre outras coisas.
Dentre as atividades desenvolvidas no
setor, enquanto estagidrios, teve-se a
oportunidade de realizar: cateterismo vesical
de demora e alivio, bem como a retirada,
sondagem gastrica e enteral, aspiracdo de vias
aéreas, enema, gasometria e pungdo venosa,
Hemoglicoteste (HGT), sinais vitais, evolugéo
de enfermagem e educacdo em salde para
ECG,

enfermagem na paracentese, acompanhar 0s

cada paciente, assisténcia  de
pacientes nos exames realizados fora do setor,
bem como em cirurgias. Dentre as atividades
burocraticas, as mais realizadas foram:
admissOes, altas, preenchimento dos livros de
registros, marcacdo de exames e pedidos de
Central de
(CME),

lavanderia e também de curativos.

materiais da Materiais e

Esterilizacdo almoxarifado e

Esses registros sdo realizados pela

equipe de enfermagem a cada jornada de
trabalho e as

estagiarias  participam

diretamente desses registros, sendo 0s

mesmos Vvalidados pelos enfermeiros do

Servigo.
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Percepcoes sobre o processo de trabalho:

Analisando o processo de trabalho da
equipe de enfermagem, verificamos que a
relacdo interpessoal entre o enfermeiro e os
técnicos de enfermagem €é boa, assim como
entre a equipe de enfermagem e o0s demais
membros da equipe multiprofissional. No
entanto, percebemos que existe certo
comodismo em partes da equipe médica
residente, quanto a procura de materiais e
prontuarios.

A ala D, é caracterizada pela grande
demanda de atividades, visto a quantidade e
gravidade dos pacientes internos. Notou-se
que em virtude da demanda do servi¢o, no
hordrio da manhd encontram-se dois
enfermeiros, ficando um voltado a parte
assistencial e outro voltado a parte
burocratica, sendo o enfermeiro assistencial
plantonista e o enfermeiro burocratico
diarista, este ultimo ficando apenas no turno
da manha. No turno da tarde o enfermeiro fica
responsavel por todo o servico assistencial e
burocratico, devido & demanda ser menor
neste turno.

A resolucdo COFEN n° 293 de 2004,
em seu art.5° afirma que os pacientes que
necessitam de assisténcia minima e
intermediaria devem dispor de cuidados de 33
a 37% enfermeiros e os demais profissionais
técnicos ou auxiliares de

devem ser

enfermagem, os pacientes de assisténcia semi-
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de 42 a 46%

enfermeiros e os demais técnicos e auxiliares

intensiva devem dispor

e quando os de assisténcia intensiva, 52 a
56% da equipe devem ser enfermeiros e 0s
demais técnicos e auxiliares de enfermagem
(COFEN, 2004).

Diante disso, analisando os 20 pacientes
que geralmente ficam internos, concluimos
que em média 10% (2) sdo Pacientes de
cuidados minimos (PCM), 70% (14) séao
(PCI),
20% (4) sao Pacientes de cuidados semi
intensivos (PCSI). Sendo considerado PCM o

Pacientes de cuidados intermediarios

paciente estavel, sob o ponto de vista clinico e
de enfermagem, e fisicamente autossuficiente
qguanto ao atendimento das necessidades
humanas basicas; o PCI paciente estavel sob o
ponto de vista clinico e de enfermagem,
requerendo avaliacbes médicas e de
enfermagem, com parcial dependéncia dos
profissionais  de

enfermagem para o

atendimento das necessidades humanas
bésicas e PCSI paciente grave e recuperavel,
com risco iminente de morte, sujeitos a
instabilidade das func@es vitais, requerendo
assisténcia de enfermagem e médica
permanente e especializada (COREN, 2010).
Desse modo, sabendo que a jornada
semana de trabalho (JST) dos enfermeiros é
30h, considerando a constante de marinho
(Km) de 30 que é 0,2683, atraves da formula
do total de horas de enfermagem (THE) e do

quadro de pessoal (QP) foi possivel calcular o
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quantitativo de profissionais de enfermagem
para a ala. No periodo de 14 de janeiro a 14
de fevereiro de 2016, a média do nimero de
leitos ocupados com relacdo a quantidade de
leitos disponiveis, foram 18, desse modo, a
taxa de ocupacdo € de 90%.

No inicio do estagio, tinha apenas 1
enfermeiro (a) por plantdo, de modo que
estava insuficiente para a demanda. No
entanto, quando a EBSEH assumiu, foi
dos

reavaliado o redimensionamento

profissionais, e entdo, o0 quantitativo de

enfermeiros, técnicos e auxiliares de
enfermagem passou a ser suficiente para a
demanda da ala. Atualmente, a ala dispdes de
uma equipe de enfermagem com 4
enfermeiras (0s), 13 Técnicos de enfermagem
e 3 auxiliares de enfermagem para os plantdes
diurnos, e 3 enfermeiras (0s), 7 Técnicos de
enfermagem e 1 auxiliar de enfermagem para
o0s plantdes noturnos semanalmente.

Um problema encontrado no setor é a
descontinuidade das condutas de enfermagem
com relagdo aos curativos, uma vez que
realizados, dependendo da cobertura utilizada,
se faz necessario manter o curativo por mais
de 24 horas, e 0 que acontece todos os dias, 0s
mesmos sao abertos e expostos pela equipe
médica, sem antes ser consultada a
enfermagem, seja verbalmente ou através da
consulta aos registros da enfermagem, se €

possivel abri-los, atrapalhando dessa forma o
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processo de enfermagem e a evolugéo eficaz
das feridas.

Em relacdo aos enfermeiros preceptores
gue nos supervisionaram neste setor €
perceptivel que sdo profissionais competentes
e comprometidos com o servigo, que se
responsabilizam pela tomada de decisdo e
supervisao da equipe.

Dentre as atividades desenvolvidas pela
equipe de enfermagem, a incumbéncia dos
enfermeiros estd particularmente dirigida a
programacdo e realizacdo de exames, troca
dos curativos e na realizacdo de procedimento
privativos, quanto as demais atividades, sdo
delegadas quando possivel aos técnicos.
Quanto as atividades que ndo eram de suas
competéncias, solicitavam a participacdo de
outros profissionais da equipe, 0 que permitia
uma maior troca de informacdes relacionadas
aos pacientes para assim, tomar a conduta
adequada de acordo com cada necessidade
identificada.

CONSIDERACOES FINAIS

@) Estagio supervisionado I
proporcionou aos discentes de Enfermagem,
engquanto atuantes na Ala D, a oportunidade
de  adquirir

experiéncia  profissional,
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juntamente com os enfermeiros dos setores
bem como o aprendizado nas relagdes com os
profissionais que fazem parte do corpo de
servidores do HUAC. Tivemos também a
oportunidade de contribuir para a institui¢éo
desenvolvendo atividades essenciais para o
desenvolvimento da assisténcia prestada.
Trocando conhecimentos e

proporcionando  ricos ~ momentos  de

aprendizado, tivemos a oportunidade de
conhecer todo o trabalho do enfermeiro no
servico hospitalar, como também tivemos a
desenvolver

oportunidade  de nosso

pensamento  critico, para intervir nos
problemas existentes no ambiente de trabalho,
sendo possivel identificar nossas aptiddes e
dificuldades.

Por fim, esse estagio foi de grande
importancia para a vida profissional dos
discentes, onde foi possivel refletir durante o
decorrer do estagio, como esta sendo prestado
0 servigo pela equipe de enfermagem, quais
0S pontos positivos e 0s negativos
encontrados na mesma e por fim, qual a
tomada de decisdo frente aos problemas e

dificuldades da profissdo de enfermagem.
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