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Apreensoes de trabalhadores hospitalares
sobre orientacoes para o cuidado de pessoas em
nutricao enteral domiciliar

The apprehensions of hospital workers regarding guidance in
the care of people experiencing home enteral nutrition

Resumo

Objetivo: Analisar apreensdes de trabalhadores hospitalares sobre orienta¢8es para o
cuidado de pessoas adultas e idosas em nutrigdo enteral domiciliar. Métodos:
Abordagem qualitativa por interven¢do hermenéutico-dialética, orientada pela Teoria
da Difusdo de Inovagdes. Realizou-se encontro Unico, mediado por grupo focal em
uma oficina de trabalho, em agosto de 2018, junto a equipe multiprofissional de um
hospital publico de ensino (n=14 participantes). Registros textuais resultantes da
oficina foram analisados por categorias semanticas. Resultados: Participantes
reportaram tempo médio de atua¢do de 11 anos no hospital de ensino; 50%
apresentavam poés-graduacdo.Aspectos condicionantes para orientagdes qualificadas
na alta hospitalar e no cuidado doméstico permearam dificuldades relacionadas a
rotina e ao trabalho em equipe, como a interacdo e a comunicacdo entre as diferentes
categorias; dificuldades relacionadas ao cuidado continuado em rede de servicos de
saude devido a fragmentacdo dos pontos de atencdo. A integracdo ensino-servico foi
apontada como potencialidade para a superacdo dessas limitacdes. Conclus@o: A
abordagem permitiu reconhecer condi¢des contextualizadas para orientacdo ao
cuidado domiciliar de pessoas com sonda e nutri¢do enteral, a partir das equipes
hospitalares, que podem coincidir com cenarios similares e também incrementar a
producdo cientffica nacional sobre o tema, ainda escassa.

Palavras-chave: Alta do paciente. Nutricdo enteral. Conhecimentos, atitudes e praticas em
saude. Equipe de assisténcia ao paciente. Tecnologia educacional.

Abstract

Objective: To analyze the understanding of hospital workers with regards to the
guidance for the care of adult and elderly people in home enteral nutrition. Methods:
qualitative approach through hermeneutic-dialectic intervention, guided by the Theory
of the Diffusion of Innovations. A single meeting, mediated by a focus group in a
workshop, was held in August 2018, together with the interdisciplinary team of a public
teaching hospital (n = 14 participants). Textual records resulting from the workshop
were analyzed in semantic categories. Results: Participants had an average time of 11
years in the teaching hospital. 50% had a postgraduate degree. Conditioning factors
for qualified hospital discharge guidelines were related to routine and teamwork
difficulties, such as interaction and communication between the different categories,
and to difficulties regarding the continued care in the network of health services, due
to the fragmentation of the attention services. The teaching-service integration was
pointed out as a potential for overcoming these limitations. Conclusion: The approach
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allowed the recognition of contextual conditions for hospital teams to guide the home
care of people with tubes and enteral nutrition, conditions which may coincide with
those in similar settings and increase the scarce national scientific production on the
subject.

Keywords: Patient discharge. Enteral nutrition. Health knowledge, attitudes, practices. Patient
care time. Educational Technology.
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INTRODUCAO

A nutricdo enteral é um recurso utilizado em individuos com ingestdo alimentar insuficiente ou com
outras limitagdes. Trata-se da administracao de dietas industrializadas ou artesanais através de sondas ou
ostomias diretamente no trato digestério, desde que este esteja parcial ou totalmente funcionante.! A
manutencdo dessa via alternativa de alimentacdo apds a alta hospitalar denomina-se Terapia Nutricional
Enteral Domiciliar (TNED). Os cuidados com pessoas em TNED implicam mudancas na vida doméstica e nas
relagbes de familiares e de cuidadores.?? Dificuldades dos pacientes, de seus familiares e/ou cuidadores em
relagdo a TNED podem incorrer em complicagGes da salide e internagGes hospitalares.?

Estima-se que cerca de 460 pacientes por milhdo de habitantes nos EUA e 40 pacientes por milhdo de
habitantes na Espanha sejam dependentes de TNED.*> Apesar da relevancia desta temética, revisdo
integrativa identificou que sdo poucos os estudos brasileiros voltados ao manuseio seguro de sondas para
alimentacdo e suas implicacées no cuidado.® Dentre as publicacdes analisadas, a maioria abordou essa
condicdo em pacientes criticos e em equipes de enfermagem em unidades de terapia intensiva.

A qualidade das orienta¢des para alta hospitalar e a existéncia de servicos de saude que apoiem o
cuidado continuado em domicilio sdo cruciais ao amparo das pessoas em TNED. E nesta perspectiva que a
capacitacdo de pacientes, de seus familiares ou cuidadores ganha relevancia e que se discute qudo essas
orienta¢des sdo importantes.

As equipes multiprofissionais hospitalares podem utilizar-se de recursos educacionais ou materiais
didaticos para facilitar a comunicagdo. O uso de tecnologias educativas para o desenvolvimento de habilidades
e autonomia das pessoas tem sido fomentado no campo da salde. As tecnologias em salde objetivam
melhoria direta do atendimento e promocado de condi¢des de salide mais adequadas.”®

Sendo uma dessas tecnologias, o video educativo proporciona ao individuo maior capacidade de
reproduzir coerentemente o que foi transmitido.”? Todavia, elaborar um video educativo que apoie a TNED
no Sistema Unico de Saude (SUS) requer superacdo de barreiras para a difusdo e adocdo dessa tecnologia
nos servicos de saude.

Os hospitais publicos de ensino brasileiros tém como missao desenvolver o bindmio ensino-pesquisa e
sdo cendrios de grande viabilidade para o desenvolvimento, avaliacdo e difusdo de inovacdes e tecnologias,®'°
tais como a elaboragdo e validacdo de videos educativos. Na sua produgdo, um video educativo inclui a fase
de pré-producdo, com a constru¢do deum roteiro e do storyboard. Esta se ampara em evidéncias cientificas
seguras e deve ser convergente ao cenario de sua utilizacdo.’

A presente pesquisa integra uma das etapas para elabora¢do de um video educativo para apoiar a alta
hospitalar e cuidado continuado de pessoas em TNED. Busca compreender o contexto e as necessidades do
cenario para seu desenvolvimento. Questiona-se: como os trabalhadores hospitalares apreendem as orientacdes
para alta e o cuidado continuado a nutricGo enteral domiciliar? Quais dificuldades e potencialidades identificam
para o manejo cotidiano dessa condicéo?

Para tanto, adota-se como referencial a Teoria de Rogers, a qual concebe que a difusdo da inovacdo
depende da inovacdo em si, da comunicacdo desta inovagdo, dos canais e do tempo.Essa teoria apresenta a
fase 1, que corresponde a fase do conhecimento, compreendendo a necessidade de mudanca e incorpora¢do
de inovag¢des no sistema; a fase 2, da persuasdo, diz respeito as vantagens da mudanca e adoc¢do da inovacdo;
a fase 3, da decisdo, considera a adocdo ou rejeicdo da proposta de mudanca e da incorporacdo das
inovacoes; e por fim, a fase 4, da confirmacdo, referente a difusdo dos resultados obtidos, reordenacdo do
sistema e incorporacdo das inovagoes."
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Nesse sentido, sera analisado o detalhamento da fase 1 da Teoria de Rogers: a fase do conhecimento.
A pesquisa apresenta potencial de impacto na qualidade e seguranca do cuidado prestado em ambito
hospitalar e no domicilio, podendo contribuir com a reducdo de complicacbes frente ao manejo inadequado
da sondagem e nutricdo enteral. O objetivo deste trabalho foi analisar apreens@es de trabalhadores
hospitalares sobre orienta¢gdes para o cuidado de pessoas adultas e idosas em nutricdo enteral domiciliar.

METODOS

Trata-se de uma abordagem qualitativa, com interesse em acessar experiéncias e expressar
particularidades.'™ O método empreendido para a producdo dos dados partiu de uma intervencao
hermenéutico-dialética,’>' realizada por meio de grupo focal em uma oficina de trabalho. A organizacdo da
oficina apoiou-se na experiéncia relatada por Camargo et al.™

A oficina aconteceu no dia 24 de agosto de 2018, em encontro Unico de 200 minutos, com intervalo de
20 minutos. Considerou-se as dimensdes: (a) aproximag¢do tedrico-conceitual ao tema; (b) problematizacdo
pratica dos conceitos; e construcdo coletiva de viabilidades para superagdo das barreiras problematizadas.
O processo buscou articular desde estratégias discursivas até expressdes artisticas, criando espaco de trocas
capaz de sensibilizar os participantes do grupo focal para a tematica trabalhada.™

O cenario de estudo foi um hospital geral, publico e de ensino, de grande porte (332 leitos) - referéncia
macrorregional de alta complexidade do polo Triangulo Sul de Minas Gerais.O grupo condutor, previamente
capacitado para mediacdo do grupo focal, foi composto por uma docente do curso de Nutricdo vinculada ao
hospital publico de ensino, duas nutricionistas residentes, uma enfermeira mestranda e uma enfermeira com
expertise em mediacdo e facilitacdo de trabalhos com grupos. Cinco graduandas do curso de Nutri¢do
também compuseram o grupo condutor na observacdo e registro textual das atividades. No inicio da oficina
foi aplicado questionario para caracterizacdo sociodemografica dos participantes.

Quanto ao grupo de interesse, foi composta amostra intencional de trabalhadores de salde envolvidos
no cuidado nutricional e nas orienta¢des de alta a pacientes em TNED. Estes foram indicados pelas chefias do
Servico de Nutricdo e Dietética e da Divisdo de Enfermagem do hospital, considerando-se a aproximacado deles
com o tema. Formou-se uma primeira listagem com dois médicos nutrélogos, trés enfermeiras assistenciais
e sete nutricionistas. Foram acrescidas a listagem trés residentes de Enfermagem e trés de Nutricdo,
regularmente matriculadas e indicadas pelo Programa de Residéncia Multiprofissional da universidade
vinculada ao hospital. Compds-se uma amostra intencional de 18 participantes.

Cada trabalhador foi contatado pessoalmente para levantamento de datas apropriadas ao
desenvolvimento da oficina. Foram excluidos de participacdo aqueles que apresentaram impossibilidade
gerencial-assistencial ou que ndo puderam se ausentar do setor no dia da realizacdo da atividade. Apos o
consenso de datas e horarios, firmou-se pactuacao junto as chefias para a liberacao dos trabalhadores.

A andlise dos registros ocorreu ao término da oficing, através da leitura conjunta pelo grupo condutor.
Foi elaborado um registro textual Unico com as apreensdes do grupo focal como um todo, que seguiu a
estrutura de anélise de contelido proposta por Minayo.'™'® Quanto ao aspecto ético, foi respeitada a
resolucdo CNS n°466/2012, sendo esta pesquisa aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Triangulo Mineiro, em 2018, sob o parecer n® 2.703.137. Os participantes foram informados sobre
todos os detalhes da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
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RESULTADOS

Participaram da oficina 14 profissionais de salde:trés enfermeiros, nove nutricionistas, um médico e
uma farmacéutica, com idade média de 36,8 anos (dp = + 13,8 anos), idade minima de 23 anos e idade maxima
de 64 anos. A maioria dos participantes eram mulheres (92,9%), se autodeclararam de pele da cor branca
(64,3%) e em unido estavel (50%). Ndo puderam participar da oficina quatro trabalhadores.

O tempo médio de atuacdo dos profissionais no hospital foi de 11 anos (dp= +12,4 anos), com tempo
minimo de atuacdo de seis meses e tempo maximo de 37 anos. Sobre a maior titulacdo concluida pelos
participantes, 50% eram apenas graduados, 28,6% apresentavam poés-graduag¢do stricto sensu (Um com
doutorado e demais com mestrado) e 21,4% apresentavam poés-graduacdo /ato sensu (residéncia ou
especializacao).

Em relacdo a analise dos registros, foram levantados trés aspectos semanticos quanto as apreensdes
sobre as orienta¢des para o cuidado de pessoas em TNED. Foram eles: dificuldades relacionadas as rotinas e
ao trabalho em equipe; dificuldades relacionadas ao cuidado continuado e a rede de atencdo e
potencialidades relacionadas ao trabalho inovador. As dificuldades relacionadas a rotina e ao trabalho em equipe
foram decorrentes de problemas de comunicacdo entre as diferentes categorias profissionais; de auséncia

de momentos no trabalho para discussdo de casos, dentre outros aspectos (quadro 1).

Quadro 1. Descricdo da apreensao grupal (trechos do registro) sobre “Dificuldades relacionadas as rotinas e ao trabalho em
equipe”. Uberaba-MG, 2018.

Apreensoes Descrigdo

Os participantes da oficina referiram lacuna na comunicacdo entre os profissionais de salde do hospital
publico de ensino, o que dificulta o entrosamento para oferta de cuidado integral e cria importante barreira
a qualificagdo do processo de alta hospitalar dos pacientes em sondagem e nutricdo enteral. Exemplificaram
essa situagdo ao relatar fatos do cotidiano das enfermarias, como por exemplo, a corrida de leitos, onde os
médicos staff discutem 0s casos com internos e residentes de medicina, mas que ainda ha baixa adesdo e
expressdo de outras categorias profissionais. Nutricionistas e enfermeiros mostraram-se receosos em
integrar a corrida de leitos, apesar de identificarem ser esse um importante momento para o trabalho
multiprofissional e interdisciplinar. Identificaram a existéncia de sub-registro da programacdo de alta nos
sistemas eletrénicos e prontuarios fisicos. O alto fluxo de pacientes, estudantes, docentes, pesquisadores e
trabalhadores no hospital € um aspecto que precisa ser mais bem coordenado, para que o planejamento da
alta seja ato concreto. As limita¢Bes referentes aos momentos oportunos para discussdo de casos e o sub-

“Dificuldades registro do planejamento de alta acabam por comprometer a programacdo da alta e das a¢bes educativas
relacionadas 0s | junto aos pacientes, seus familiares e cuidadores. Como a definicdo da alta tem sido reportada como agdo
rotinas e go trabalho | uniprofissional recorrente (definicdo médica exclusiva) e pelos aspectos relatados, muitas vezes as equipes
em equipe” de enfermagem e nutricdo tomam ciéncia apenas no dia em que ela acontece, o que compromete o

acionamento da rede de retaguarda (atencdo basica e saude da familia). Outro obstaculo a qualificacdo da
alta no hospital relaciona-se as limitacées do Sistema Unico de Satde (SUS) em repor seu quadro funcional
de forma eficiente. Existe uma realidade de subdimensionamento das categorias profissionais, cuja
contratagdo depende de concurso publico e de orcamento publico federal, procedimento burocratico que
implica morosidade. O grupo focal enfatizou necessidade de se alertar a alta gestdo do hospital sobre o
dimensionamento adequado de enfermeiros e nutricionistas para o desempenho de orienta¢des seguras e
desenvolvimento de a¢des educativas para a alta. O panfleto educativo sobre orientagdes de alta a pacientes
em TNED, organizado pelo Servi¢o de Nutri¢do e Dietética do hospital, foi criticado pelas nutricionistas por
sua linguagem empreendida e /ayout das informagdes. As mesmas relataram necessidade de readequagdo
desse material e que gostariam de poder contar com outros recursos digitais ou videos educativos para
facilitar essa interagdo.

J& as dificuldades relacionadas ao cuidado continuado e a rede de atencdio permearam a interacdo do
servico hospitalar com os demais pontos de atencdo, inclusive a atenc¢do basica. Enfatizaram a necessidade
de um planejamento conjunto e de educagdo permanente, incluindo os trabalhadores dos demais setores de
salde (quadro 2).
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Quadro 2. Descricdo da apreensdo grupal (trechos do registro) sobre: “Dificuldades relacionadas ao cuidado continuado e a
organizagdo da rede”. Uberaba-MG, 2018.

Apreensoes Descri¢do

Durante o grupo focal, os trabalhadores destacaram que o hospital publico de ensino vinha atendendo a
uma demanda assistencial que extrapola as acdes conveniadas pelo Sistema Unico de Salde (SUS)
macrorregional. O atendimento de pacientes originados de localidades ndo pactuadas ao hospital prejudica
o repasse adequado de recursos financeiros. Acrescenta-se que o renome do hospital e a fragmentacdo da
rede assistencial contribuem para uma demanda desordenada, ndo excluindo a alta complexidade a ser
atendida nessa instituicdo, o que reflete em sobrecarga de trabalho e de insumos. Principalmente as
enfermeiras, reportaram dificuldades em integrar sua atuagdo com as Equipes de Salde da Familia e da
Atencdo Basica dos municipios de origem dos pacientes. Muitas vezes os pacientes recebem alta apenas
com orientagdes por escrito (guias de contrarreferéncia), mas elas percebem que se necessita de contato
mais aproximado, como telefonemas, reunibes, algo que pensam ser possivel com a utilizacdo das
tecnologias da informacdo e comunica¢do. Nesta perspectiva, as enfermeiras mencionaram a importancia
do compartilhamento dessa realidade com a geréncia do hospital e sugeriram a implementacdo de
educag¢des permanentes em salde sobre o tema, orientadas por encontros periédicos entre as equipes do
hospital e demais equipes da rede de salde.

“Dificuldades
relacionadas ao
cuidado continuado
e a organizagdo da
rede”

Quanto as potencialidades relacionadas ao trabalho inovador, foram propostas iniciativas para beneficiar
0 processo de orientacdo de alta e educagdo em saude sobre TNED, considerando a governabilidade das
equipes do hospital (quadro 3).

Quadro 3. Descricdo da apreensao grupal (trechos do registro) sobre: “Potencialidades e o trabalho inovador”. Uberaba-MG, 2018.

Apreensoes Descrigdo

Com intuito de aperfeicoar o processo de alta hospitalar dos pacientes em uso de sondagem e nutri¢do
enteral no hospital, o grupo de interesse sugeriu a criacdo de um protocolo multiprofissional e interdisciplinar
de alta. O mesmo teria como objetivo padronizar conteldos cruciais a serem abordados por cada categoria
profissional de salde na orientagdo de cuidadores e familiares desses pacientes. Outra potencialidade seria
a implanta¢do de uma checklist eletrénica de alta hospitalar, instrumento inserido no prontuario eletronico
do paciente, onde cada profissional de salde registraria as orienta¢8es repassadas aos cuidadores e
familiares em relagdo ao manejo da sonda e administracdo da dieta enteral. O grupo focal acredita que essa
iniciativa possa se refletir em responsabilizacdo dos profissionais quanto ao tema e na qualificacdo do
processo da alta hospitalar. A “alta compartilhada” foi mencionada como experiéncia vidvel de ser implantada
no hospital. Nessa perspectiva, a programacdo da alta é baseada na 6tica multiprofissional e interdisciplinar,
de forma que os profissionais de salde pactuem entre si e com os familiares 0 momento mais oportuno
para a alta hospitalar, sempre em concordancia com a longitudinalidade e integralidade do cuidado. Também
foi proposta a realizacdo de educac¢Bes em salde a beira-leito pelos profissionais de salde, de modo a
contribuir para a aprendizagem dos cuidadores e familiares quanto ao manejo da sonda e nutricdo enteral
no domicilio. Como forma de apoiar as a¢gdes educativas, o grupo focal prop0s a incorporagao de recursos e
tecnologias de comunicacdo e informagdo, como os videos educativos. Visto que o hospital € vinculado a
uma universidade federal, mencionaram a necessidade de aproximacao entre os profissionais da assisténcia
e da academia, de forma a estabelecer parcerias e mostrar aos estudantes, futuros profissionais de salde e
pesquisadores, a realidade dos servicos publicos de satde. O grupo focal espera, apesar das dificuldades
oriundas da integracdo ensino-servico, despertar com essa iniciativa, o interesse para o desenvolvimento de
projetos e pesquisas voltados a resolugdo de problemas do cotidiano hospitalar.

“Potencialidades e o
trabalho inovador”

DISCUSSAO

A utilizacdo de oficinas como ferramenta de pesquisa tem apresentado importantes resultados em
relacdo as apreensdes dos participantes.!”” Ndo foram identificadas experiéncias semelhantes a relatada no
presente estudo, quanto a conducdo de oficinas para a discussdo de TNED junto a equipes hospitalares.

Em relacdo as diferentes apreensdes do grupo focal, observou-se que a comunica¢do e o trabalho
interdisciplinar foram situacées identificadas como criticas em diferentes servicos hospitalares.’™®' Em um
hospital universitario publico que analisou a percepcdo de profissionais sobre o cotidiano de trabalho na
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Clinica Pediatrica, identificou-se contexto similar ao do presente estudo: comunicac¢do e interacdo em equipe
foram consideradas barreiras para a qualificacdo do trabalho.?°

No estado do Rio Grande do Sul, equipe multiprofissional de terapia nutricional apresentou dificuldades
interacionais entre si, com os cuidadores e familiares de pacientes.?' Essa realidade tem sido recorrente no
momento da alta hospitalar, em diferentes localidades.?%%?

Outro aspecto observado é a pequena frequéncia com que pacientes deixam o servi¢o hospitalar, no
Brasil, com guias de contrarreferéncia para a atencdo basica ou servicos de cuidado domiciliar.?*?# Esse fato
também ocorreu em Portugal.”® Observou-se que os trabalhadores hospitalares conhecem a rede de salde
e 0s servicos que a compdem, porém identificaram entraves para promover o trabalho articulado com os
demais niveis de atencdo,?>fato que corroborou os achados do presente estudo.

Destaca-se que o subfinanciamento da salde e a fragmenta¢do das redes assistenciais tém sido
realidades no sistema de salde publico do Brasil. Porém, o delineamento das Redes de Atenc¢do a Saude tem
buscado superar essa realidade, através da participacdo ativa dos gestores e de sua aproximacdo com os
profissionais de salde e usudrios.”” Entretanto, a efetivacdo dessas redes tem-se mostrado problematica
quando relacionada ao financiamento da seguridade social, que integra a area da Saude, principalmente ao
se analisar o contexto de economias globalizadas.?

Quanto a integracdo ensino-servico, a inser¢do de alunos, a aproximacao de docentes e educadores em
cenarios reais do cuidado, além de agregar conhecimentos tedricos, tem apoiado a produgdo de
conhecimentos capazes de viabilizar solu¢des aos cendrios de pratica. Entretanto, desafios permeiam a
integracdo ensino-servico, como: constru¢do da interdisciplinaridade, organizacdo dos servicos de salde,
definicdo objetiva do saber-fazer compartilnado entre a academia e 0s servicos e até mesmo a apresentagdo
de politicas de satide.?®

Resultados de revisdo integrativa corroboram o presente estudo ao discutir desafios e avancos para
integracdo ensino-servico. Destacam o potencial dessa integracdo para readequar os servicos, no sentido de
fortalecer a formacao, o desenvolvimento de pesquisas e, por conseguinte, a qualificacdo do trabalho.?®

As sugest8es apresentadas pelas discussGes do grupo focal para que fossem desenvolvidas a¢des
educativas em salde para a alta hospitalar visaram, sobretudo, tornar os sujeitos autbnomos no seu processo
de cuidar, pois grande parte das complicagdes com nutricdo enteral domiciliar poderiam ser evitadas através
de orienta¢gdes ao cuidador responsével.?”?8 Resultados tém sido apontados, de forma a favorecer os
investimentos em estratégias de educacdo em salde para apoiar os pacientes, cuidadores e familiares no
manejo do cuidado.?”?® Unidade especializada em cirurgia de cabeca e pescoco, ao analisar a avaliacdo de
individuos e seus familiares sobre processo educativo utilizado pela enfermagem, demonstrou que a
educag¢do em salide ajudava o paciente em sua nova condicdo e reduzia o nimero de novas hospitaliza¢Ges.
Evidenciou-se, entretanto, a necessidade de maior preparo dos trabalhadores e a criagdo de projeto educativo
para adequar a linguagem junto a pacientes, familiares e cuidadores.? Em dois hospitais publicos brasileiros
de Petrolina-PE, a educacdo em saude por meio de palestras educativas e interativas possibilitou esclarecer
duvidas e aprofundar conhecimentos de acompanhantes no processo de cuidar.®

Acrescenta-se que a efetividade do uso da tecnologia audiovisual como suporte para cuidadores e
familiares de pessoas com enfermidades crdnicas foi investigada em estudo na Colémbia. Os cuidadores
expressaram satisfacdo com o uso do video, por considerd-lo inovador e por proporcionar maior
entendimento e aprendizagem das temdticas abordadas.?' Em muito, a utilizacdo de video para orientar
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cuidados a pacientes tem demonstrado efetividade na aprendizagem e familiarizacdo do cuidador com
situacdes cotidianas relacionadas ao manejo de condi¢des de salde especificas.?'

E importante frisar que a metodologia utilizada neste estudo impede generalizacées, e que a amostra
foi selecionada por conveniéncia dos pesquisadores. Entretanto, os participantes compuseram quase a
totalidade do grupo de interesse desta pesquisa, e as interacdes do grupo focal proporcionaram acesso a
sentidos contextuais, permitindo a visibilidade de aspectos que condicionam a realidade de trabalhadores
hospitalares quanto ao cuidado continuado, pds-alta hospitalar, a pacientes em uso de sondagem e nutri¢do
enteral.

Na discussdo dos resultados, estes apresentaram potencial de corresponderem a cenarios similares,
quanto as dificuldades e potencialidades encontradas no cotidiano para a orientacdo de alta
hospitalar.Contudo, em consonancia com o disposto na fase 1 da Teoria de Rogers, as interacdes

hermenéutico-dialéticas empreendidas permitiram reconhecer os aspectos contextuais que influenciam o
sistema social do hospital, conforme a perspectiva multiprofissional de trabalhadores hospitalares

participantes do grupo focal.

Os resultados apreendidos na oficina permitiram compreender varidveis do sistema social - cendrio
hospitalar-, quanto a necessidade de mudanca e incorporacdo de inovagdes. Esse fato favorece o
desenvolvimento futuro de video educativo mais aproximado as demandas do contexto, que melhor ampare
as orienta¢des para a alta hospitalar de pessoas adultas e idosas em sondagem e nutri¢do enteral.

Todavia, destaca-se que a interacdo grupal se apresentou como um dispositivo implicito na constitui¢cdo
de sua operacionalizacdo, permitindo a producdo dos resultados alcan¢ados. Os resultados, por sua vez,
também sdo uma produg¢do contextualizada, condicionada aos aspectos pessoais e intersubjetivos dos
participantes do grupo focal. Por unanimidade, os participantes do grupo focal solicitaram que os resultados
da oficina fossem apresentados e discutidos com a alta gestdo do hospital, para que a mesma pudesse apoia-
los nas adequac®es do cotidiano da pratica.

CONSIDERACOES FINAIS

Ha necessidade de se qualificar, cada vez mais, o cuidado doméstico de pessoas em sondagem e
nutricdo enteral, para se reduzir as complica¢gdes e ampliar a seguranca do paciente. Estratégias que facilitem
a capacitacdo dessas pessoas tém sido apresentadas comao cruciais, em especial, durante o processo de alta
hospitalar. Nesse sentido, tem sido oportuno discutir aspectos que influenciam a orientacdo de alta a
pacientes em sondagem e nutricao enteral em um hospital publico de ensino, para melhor definicdo das
acdes educativas a serem implementadas.

Na oficina orientada por grupo focal, a abordagem hermenéutico-dialética empreendida permitiu
desvelar aspectos contextuais condicionantes da pratica de trabalhadores hospitalares. Esses aspectos se
relacionaram a dificuldades nas rotinas existentes no cenario que tradicionalmente se ordenava por uma
hierarquizacdo rigida e verticalizada na tomada de decisGes. Quanto a organizacdo do trabalho em equipe
multiprofissional, por muitas vezes, os trabalhadores encontravam-se distanciados do planejamento do
cuidado. A fragmentac¢do da rede assistencial em salde também dificultava o apoio oportuno ao manejo da
sondagem e nutricdo enteral. E ainda, foi desvelada a necessidade de se incrementar estratégias e recursos
educativos para a alta hospitalar no contexto analisado.

Os resultados apreendidos apresentaram-se como importante contribui¢do para a difusdo de inova¢des
que visem auxiliar pacientes e seus familiares no manejo de sondagem e nutricdo enteral em ambiente
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doméstico. Inovacdes como o desenvolvimento de video educativo contribuiram para o desvelamento dessa
realidade em hospital publico de ensino.

De forma geral, os achados apoiam o desenvolvimento de pesquisas futuras que objetivem implementar

estratégias para a superacdo das dificuldades discutidas. Foram discutidas iniciativas que possam fomentar a
qualificacdo da orienta¢do da alta hospitalar, assim o presente estudo contribui para incrementar a produgdo
cientifica nacional sobre o tema, ainda escassa.
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