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Boletim Informativo do Hospital de Nossa Senhora do Rosério, EPE - Barreiro

HOSPITAL DE
NOSSASENHORA
DO ROSARIO, E.P.E.

e il
RASTREIO AUDITIVO NEONATAL

O Hospital de Nossa Senhora do Rosario, EPE iniciou, no passado més de Julho, o Programa de
Rastreio Auditivo Neonatal Universal, com o objectivo de diagnosticar precocemente a surdez
nos recém-nascidos. PAGINA 12
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Com o objectivo de melhorar os cuidados
prestados aos utentes, bem como as condicoes
de trabalho dos nossos profissionais, o HNSR EPE

tem vindo, ao longo dos Ultimos anos, a fazer permitindo que o
investimentos na remodelacdo e beneficiacdo internamento dos
de vérios Servicos. Este ano, também ndo é doentes oncoldgicos

excepecao.

Numa 22 fase serad
feito o prolongamento
desta ala do Piso 5,

seja feito na mesma

area. A Unidade
A par de outras obras que temos vindo a realizar, terd 3 quartos
gostaria de realcar um projecto em particular: A individuais e 4 enfermarias, permitindo
construcdo da nova Unidade de Oncologia. o internamento de 15 doentes.
A actividade da Unidade de Oncologia tem No ambito da Rede Nacional de Cuidados

AR 3 vindo a crescer nos Ultimos anos e o espaco  Continuados Integrados, iniciar-se-do, no final
» Fundacdo Mustela visita fisico em que funciona é claramente insuficiente  do corrente ano, obras de remodelacdo com
Hospital para o movimento actual, pelo que é urgente a  vista a instalacdo de uma Unidade de Cuidados
criagcdo de instalacdes que permitam fazer face Paliativos, permitindo dar resposta aos nossos
» Pediatria organiza Manha de as necessidades da comunidade que servimos. doentes que dela necessitem. Esta nova Unidade
Trabalho A titulo de exemplo, as consultas passaram de 9  ficard localizada no Piso 3 do Hospital e terd 8
, 885em 2007 para 11 118 em 2008. Tambémao  quartos individuais, com instalagdes sanitarias
Tec"°'°g';f """""""""""""""" & nivel das sessdes de hospital de dia se registou e duches adaptados a pessoas com mobilidade
» Imputagdo de custos por P .
acto dirdirgico um :aumento significativo, passando de 5 873  condicionada.
sessoes em 2007 para 7 605 em 2008.
Consultas ........cccccocuvieiriciias 6 Os cuidados paliativos constituem uma resposta
» Consulta de enfermagem de Para além de aumentarmos a nossa capacidade organizada do Servico Nacional de Saulde,
insuficiéncia cardiaca de resposta aos doentes, com esta obra no ambito da Rede Nacional de Cuidados
prevé-se a juncado de todas as dreas de ContinuadosIntegrados, a necessidade de tratar,
Servigo em Destaque ............ 8 intervencdo da Unidade de Oncologia, ou seja, cuidar e apoiar activamente doentes na fase
» Servico de Nutrigo e internamento, consultas externas e hospital de final da vida. S&do cuidados prestados a doentes
Dietética dia, com melhores condicbes para todos os em situacdo de intenso sofrimento decorrente
que necessitem de recorrer a ela. Actualmente de doenca incurdvel em fase avancada e
S;ﬁ:;i:?;;emandes “““““ L esta Unidade_ I_ocaliza—s_e no Piso 2, mas em rapidamente progressiva. O objec,tivo con,siste
e el duas zonas d|st|nta_s:_o internamento acon‘fece em promover, tanto quanto posswel_ e até ao
iz no Servico de Medicina Interna e noutra area fim, o bem-estar e a qualidade de vida destes
encontram-se as consultas externas e o hospital ~ doentes.
(U] 12 de dia.

» Hospital inicia rastreio audi-
tivo neonatal

» Comemoragao da Semana
Mundial da Amamentagdo

A obra, que terd inicio ainda este ano, serd
realizada no Piso 5, numa ala que actualmente
estd desocupada. Numa 12 fase serd feita a
beneficiacdo deste espaco, onde posteriormente
ficard instalado o hospital de dia e os gabinetes
de consultas externas da Unidade. Este espaco
contard com 8 gabinetes médicos, hospital de
dia com condicdes para receber 7 a 8 cadeirdes
e 3 camas, 2 gabinetes de secretariado e
arquivo clinico e de imagem. Para além disso,
todas as instalacdes sanitarias e duches serdo
adaptadas a pessoas com mobilidade
condicionada.

Os cuidados paliativos tém como componentes
essenciais o alivio dos sintomas, o apoio
psicolégico, espiritual e emocional do doente,
o apoio a familia e o apoio durante o luto, o
que implica o envolvimento de uma equipa
interdisciplinar de estruturas diferenciadas.

Com este investimento pretendemos dar
resposta a uma necessidade cada vez mais
sentida pela nossa populacdo. Uma necessidade
que urge colmatar.

APresidente do Conselho de Administracao
Eng.? Izabel Pinto Monteiro
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FUNDACAO MUSTELA VISITA HOSPITAL

O HNSR EPE foi visitado, no passado més
de Junho, por uma comitiva da Fundacdo
Mustela, composta por 4 pediatras e 8
parteiras francesas, com o objectivo de
conhecer a nossa realidade ao nivel da
area Obstétrica e Pediatrica.

Esta visita iniciou-se com uma
recepcdo de boas-vindas por parte do
Conselho de Administracdo e pelos
responsaveis dos Servicos de Obstetricia e
Pediatria.

Seguiu-se a visita ao Bloco de Partos,
Obstetricia, Pediatria e Neonatologia,
onde estes profissionais de Saude
tiveram oportunidade de conhecer os
varios projectos em desenvolvimento no
Hospital.

Na Area Obstétrica:
- Preparacdo para o parto através do

método psicoprofilatico;

- Sistema de proteccdo aos recém-
nascidos, através da aplicagdo de uma
pulseira electrénica;

- Registo dos bebés no Servico;

- Cantinho de Amamentacdo para as
puérperas no internamento e apos alta;
- Linha de Apoio a Puérpera;

- Grupo de Trabalho de interligacdo
entre os Centros de Salude e o
Hospital.

No Servico de Pediatria:

- Sistema de proteccdo das criancas e
jovens, através da aplicacdo de uma
pulseira electrénica;

- Intervencdo dos enfermeiros junto
da crianca/familia  com diabetes e
musicoterapia.

Na Unidade de Neonatologia:
- Acolher para melhor cuidar;
- Vivendo o método canguru;
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- Promocéo do aleitamento materno;

- Promocdo do bem-estar do recém-
nascido;

- Sistema de proteccdo de recém-
nascidos, através da aplicacdo de uma
pulseira electrénica.

AFundacdoMustela, criadaem 1982, tem
como objectivo apoiar os profissionais
de salde (pediatras, pedopsiquiatrias,
psicélogos, farmacéuticos e enfermeiros)
que apresentem trabalhos de pesquisa
que contribuam para o desenvolvimento
da crianca e as relagdes com
0 meio.

Para além do HNSR EPE, nesta visita a
Portugal a Fundacdo Mustela visitou,
ainda, a Maternidade Alfredo da Costa,
o Hospital da Luz e o Centro de Saude
da Ajuda.

LY §

PEDIATRIA ORGANIZA MANHA DE TRABALHO

O Servico de Pediatria realizou, no
passado més de Junho, uma Manha
de Trabalho, subordinada ao tema
“Orientacbes e  Estratégias em
Saude Infantil: do Conhecimento a
Pratica”.

Esta iniciativa, que contou com a
presenca de cerca de 25 enfermeiros
da area pediatrica do Hospital e
dos Centros de Salde, teve como
objectivos reflectir sobre estratégias
de promocdo de saude infantil e
juvenil e sensibilizar os enfermeiros

para a importancia da promocdo da
salde do utente pediatrico através do
cumprimento das politicas de saude.

A Crianca e o Direito a Saude; Politicas
de Saude; Estratégias de Intervencdo
em Saude Infantil e Juvenil; o Programa
Nacional de Promocado de Saude em
Criancas e Jovens e a Promocdo da
Saude Infantil na Pratica dos Cuidados
foram os temas em discussao.

Esta Manha de Trabalho foi promovida
pelas enfermeiras Cidalia Goncalves,

Iria Lourenco e Maria Jodo Felicio
do Servico de Pediatria do HNSR EPE
actualmente a frequentar o 3° Curso
de Pos-Licenciatura de Especializacdo
em Enfermagem de Salde Infantil e
Pediatria da Escola Superior de Saude
da Cruz Vermelha Portuguesa.

Este curso, destinado ao
desenvolvimento de competéncias
dos enfermeiros, visa contribuir

para a melhoria da qualidade dos
cuidados de sauide a crianca, familia e
comunidade.
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Na drea da satde os processos logisticos, devido as suas
caracteristicas muito especificas, deverdo ser encarados como
uma abordagem orientada nédo sé para a racionalizacdo de
custos mas também como um elemento fundamental de apoio
a prestacao de cuidados de satde a pacientes.

BIQ Consulting

O sistema integrado de distribuicdo logistica E-Kanban
permitiu a evolucdo para um sistema em que a necessidade de
reposicdo é despoletada automaticamente pelo software em
funcao dos consumos.

A implementacdo deste sistema no HNSR EPE passou
pela reorganizacdo do armazém central do Servico de
Aprovisionamento, que também contemplou um sistema de
cddigo de barras em que toda a movimentacdo de artigos é
registada em terminais portateis - PDA's com ligacdo wireless.

Houve também necessidade de reorganizar as arrecadagdes
existentes nos servicos utilizadores, com a colocacdo de
armérios profissionais ISO especificos para armazenagem de
artigos, com optimizacdo do espaco disponivel e higienizacao.

Cada servico esta equipado com um PDA, onde sdo registados
os artigos retirados dos armarios para consumo.

Como o material é transferido para os servicos tendo por base
niveis maximos e minimos, o stock de seguranca é menor no
armazém central e o risco de rupturas baixou. Os artigos sé
sao dados como consumidos no momento do real consumo e
ndo a salda do armazém.

Quanto a distribuicdo nos servicos utilizadores, o sistema
implementado resultou na avaliacdo das condicionantes
de movimentacdo dos artigos, bem como da necessidade
de conhecer os stocks existentes em cada servico utilizador,
actualizados permanentemente.

IMPLEMENTAQAO DO SISTEMA LOGIiSTICO KANBAN VIRTUAL NO BLOCO OPERATORIO
IMPUTACAO DE CUSTOS POR ACTO CIRURGICO

Neste sistema deixou de existir um pedido fisico, sendo este
despoletado automaticamente pelo sistema informatico.
O profissional de Salde ao retirar um artigo para
consumo, regista-o no sistema através do PDA. O sistema
automaticamente accionard um pedido de reposicdo quando
atingido o nivel minimo pré-definido.

r v

No Bloco Operatério do HNSR E.PE. encontra-se em fase
de implementagcdo um novo projecto, derivado do projecto
atras referido (do sistema integrado de distribuicdo logistica
E-Kanban), que vai permitir aferir a imputacdo de custos por
acto cirdrgico.

E um projecto pioneiro e foi concebido, conjuntamente,
pelos enfermeiros do Bloco Operatério e pelo Servico de
Aprovisionamento do HNSR EPE.

Este projecto consiste no registo informatico, dentro das salas
de operagdes, com recurso a um computador equipado com
monitor touch screen (digital), de todos os dados referentes
a hora de inicio e fim de cada acto cirlrgico, os recursos
humanos afectos a cada acto cirlirgico e os consumos inerentes
ao mesmo.

A afectacdo do material ao utente de forma a permitir o
apuramento do custo por doente no Bloco Operatério
constituia, desde ha uns anos a esta parte, uma necessidade
sentida pela gestdo do servico.

Em resposta a esta necessidade, os enfermeiros do Bloco
Operatorio criaram, em 2004, folhas para registo de consumos,
por especialidade cirtrgica, que tém como objectivos:

- Dar a conhecer aos diferentes Directores de Servico os
consumos por doente no Bloco Operatorio;

- Identificar os recursos humanos afectos a cada cirurgia;



- Registar o inicio e o fim de cada acto cirdrgico, de forma a
aferir a taxa de ocupacao por sala operatoria.

A existéncia deste instrumento de registo manual, para
imputacdo de consumos aos utentes, possibilitou que o Servico
de Sistemas de Informacéo, através de uma parceria com a
empresa consultora, desenvolvesse a interface necessaria a
tais registos informéticos.

Este sistema ird permitir que quando o enfermeiro proceder
ao registo dos consumos no touch screen este accionara
automaticamente um pedido de reposicdo, quando atingido o

pagina 5

nivel minimo (picking), quer no armazém do Aprovisionamento,
quer no da Farmacia.

Esta articulacdo permitira gerar um registo referente ao custo
por acto cirtrgico no Bloco Operatoério.

Para além das vantagens econdmicas, ja& evidentes com
o sistema, os beneficios com a implementacdo deste
sistema verificam-se, sobretudo, na facilidade dos registos
e consequente fiabilidade, na oportunidade de melhoria do
sistema E-Kanban, nos resultados que nos permitirdo obter
uma estatistica real sobre o custo por acto cirlrgico, bem
como as interfaces com os servigos directamente implicados:
Aprovisionamento, Farmacia e informacdo para a Gestéo,
para consulta e andlise das informagdes mais pertinentes que
dele se podem extrair.

Todos sabemos que os processos de mudanga séo,
inicialmente, dificeis de aceitar e implementar pelas alteragdes
de comportamento que implicam. No entanto, no seu decorrer
tudo se torna mais facil e claro, especialmente quando as
pessoas se sentem envolvidas, tornando-se parte integrante
dos mesmos.

Directora do Servico de Aprovisionamento
Dra. Vanessa Paulino

Enf.? Coordenadora do Bloco Operatério
Enf.? Dina Clemente

OBRAS DE BENEFICIACAO DO BLOCO OPERATORIO

De forma a melhorar as condicoes de
trabalho dos profissionais no Bloco
Operatorio, este Servico tem sofrido
nos Ultimos anos obras de beneficiacdo
nas varias salas operatorias.

As 5 salas operatérias receberam
novos pantofes, mesas operatorias,
pendentes com monitores e o chao foi
também substituido.

As obras tiveram inicio em 2005

nas salas operatérias 2 e 3. No ano
seguinte registaram-se na sala 4, entre
2007 e 2008 foi a vez da sala 1 e ja
este ano a sala 0.
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RESUMO

O aumento da prevaléncia da insuficiéncia cardiaca na
actualidade, e nos doentes que ocorrem ao HNSR EPE, leva a
crer que num futuro breve venha a constituir uma das doencas
cardiovasculares mais comuns.

Os enfermeiros do Servico de Cardiologia, atentos a esta
realidade, iniciaram em 2006 um projecto de intervencédo, que
culminou na organizacdo de uma consulta de enfermagem,
com a finalidade de melhorar a acessibilidade e assegurar
o acompanhamento em ambulatério dos doentes com
insuficiéncia cardiaca, tendo em vista melhorar a qualidade de
vida dos doentes e da familia/ pessoa significativa.

FUNDAMENTAGAO

Alinsuficiéncia cardiaca é uma doencga grave que surge quando
a quantidade de sangue que o coracdo bombeia por minuto
(débito cardiaco) é insuficiente para satisfazer as necessidades
de oxigénio e de nutrientes do organismo.

A insuficiéncia cardiaca ndo é uma doenca do coracdo por si
sO, consiste na incapacidade do coracdo em efectuar as suas
funcdes de forma adequada, como consequéncia de outras
enfermidades do préprio coracdo ou de outros 6rgaos. E uma
causa importante de internamento hospitalar, de recorréncia a
urgéncia e as consultas externas.

O aumento da prevaléncia da insuficiéncia cardiaca leva-nos
a prever que dentro em breve venha a constituir uma das
doencas cardiovasculares mais comuns.

Segundo a Sociedade Europeia de Cardiologia a prevaléncia da
insuficiéncia cardiaca é de 2 a 3% na populacdo em geral e de
10% na populagdo internada em hospital.

Como a prevaléncia da insuficiéncia cardiaca continua a

aumentar, levanta-se a questdo sobre onde e como estes
doentes devem ser tratados.

Em alguns paises europeus, incluindo Portugal, tém vindo a
surgir estruturas destinadas ao tratamento da insuficiéncia
cardiaca, quer unidades de internamento de agudos, quer no
formato de clinicas com varias componentes, nomeadamente
hospitais de dia e consulta especializada, destinadas ao
seguimento integrado do doente apds a alta hospitalar.

Nas afeccdes crénicas é importante a informacao, a educacao
aos doentes e a sua reabilitacdo, sendo fundamental que
estes doentes sejam acompanhados apds a alta hospitalar, em
estruturas adequadas, de modo a evitar os reinternamentos,
melhorar a qualidade de vida e a sobrevida, numa perspectiva
de melhoria da qualidade dos cuidados prestados a
comunidade.

PROJECTO DE INTERVENCAO

A estratégia de intervencdo nesta drea da prestacdo de
cuidados, consistiu em organizar e realizar uma Consulta
de Enfermagem de Insuficiéncia Cardiaca que permitisse
esclarecimentos e ensino para a saude, personalizados e
adequados aos diferentes estadios da doenca.

O grupo de trabalho iniciou o projecto em 29 de Maio de
2006 com actualizacdo tedrica e culminou com o inicio da
consulta em 8 de Novembro de 2007, as quintas-feiras, das 9
as 11 horas, no gabinete 40 da Consulta Externa.

Foram definidos os seguintes objectivos:

- Conhecer diferentes realidades relacionadas com o
acompanhamento em ambulatoério do doente com insuficiéncia
cardiaca;

- Estabelecer um programa de ensino para doentes com
insuficiéncia cardfaca.



Actividades Desenvolvidas

Para concretizar o primeiro objectivo foram efectuadas
visitas presenciais e direccionadas a locais onde se realiza o
acompanhamento a doentes com insuficiéncia cardiaca:

- Visita de observacdo a Unidade de Tratamento de Insuficiéncia
Cardiaca Avancada, dos Hospitais da Universidade de Coimbra,
de 28 de Fevereiro a 1 de Marco de 2007

- Visita de observacdo ao Hospital de Dia de Insuficientes
Cardiacos, do Hospital de Pulido Valente, a 30 de Abril e 7 de
Maio de 2007.

ApOs esta etapa e mediante a aquisicdo de conhecimentos
especificos nesta area, para concretizar o sequndo objectivo,
foram elaborados instrumentos de colheita de dados para
facilitar a permuta de informacdo entre os profissionais de
saude:

- Registo de enfermagem da Consulta de Insuficiéncia
Cardiaca, em que se recolhe informacdo acerca do doente,
coordenando-a de modo a efectuar registos de enfermagem
uniformes e sequenciais.

- Plano de ensino para o doente e familia/pessoa significativa,
para realizar ensinos programados em relacdo ao conhecimento
da sua doenca e a importancia da adesao terapéutica, doencas
associadas, factores de risco, habitos de vida, tolerdncia ao
esforco e actividade sexual.

Durante o ano 2008, para dar continuidade ao projecto da
Consulta de Enfermagem de Insuficiéncia Cardiaca, numa

N.° de doentes atendidos na Consulta de Enfermagem
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perspectiva de melhoria da qualidade dos cuidados prestados
ao doente, o grupo de trabalho prop6s-se desenvolver as
seguintes actividades:

1.Elaboracdo de registo de telefonemas ao doente para o
domicilio, de modo a monitorizar o seu estado, particularmente
nos periodos de descompensacao.

2.Elaboracdo de Cartdo com numeros de contacto, para
permitir um acesso directo e rapido ao grupo de trabalho por
parte do doente e familia/pessoa significativa.

3. Elaboracdo de Guia do Doente com Insuficiéncia Cardiaca,
para entregar ao doente e familia/pessoa significativa de modo
a divulgar e facilitar o acesso a informacdo numa perspectiva
de reeducacao.

4.Divulgacao do trabalho efectuado pelo grupo:

- Artigo a publicar no boletim informativo.

- Accdo informativa para a equipa dos profissionais de satde
do Servigo de Cardiologia.

RESULTADOS/CONCLUSAO

O melhor tratamento da insuficiéncia cardiaca é a prevencéo
ou o controlo da causa subjacente, dai ser fundamental
seguir estes doentes em consulta, com apertada vigilancia
de forma a detectar precocemente os sintomas e sinais de
descompensacdo da doenca de modo a diminuir
complicacoes.

Servico de Cardiologia
Enf.? Maria Jodo Pinheiro

O GRUPO DE TRABALHO
PARA A CONSULTA DE

ENFERMAGEM DE

70+

40

30

20+

10+

o

INSUFICIENCIA CARDIACA

-Enfermeira Especialista na Area
de Enfermagem de Reabilitacdo
Maria Jodo Pinheiro

- Enfermeira Graduada Telma
Santos

- Enfermeira Catarina Santos

2007 2008

|IConsulla de 17 Vez [ Consultas Subsequentes

- Enfermeira Méarcia Matos
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MISSAO

E missao do Servico de Nutricio e Dietética (SND) zelar pela
qualidade e seguranca alimentar de toda a alimentagdo
fornecida no HNSR EPE e, ainda, garantir o apoio nutricional
dos seus utentes.

QUEM SOMOS

A equipa é constituida pelos seguintes elementos:
- 1 Administradora Hospitalar

- 1 Nutricionista

- 3 Dietistas

- 1 Médico Veterinario

- 1 Auxiliar Acgdo Médica

O QUE FAZEMOS

O SND desempenha as suas accoes nas areas da alimentagao
hospitalar (utentes e funcionarios) e da nutricdo clinica
(internamento e ambulatoério).

Ao nivel da alimentacdo hospitalar as nossas actividades

englobam:
- Supervisdo e controlo qualitativo e quantitativo de todos os

processos, desde a recepcdo dos géneros alimenticios até a sua
distribuicao, passando pelo seu armazenamento e confeccao.

Para esse efeito é controlada a prestacdo de servicos dos
concessionarios de alimentacdo no HNSR EPE (refeitério,
cozinha e cafetarias), sendo as ementas diarias do refeitério
do pessoal submetidas a apreciacdo e aprovacao por parte do
SND;

- Estabelecer a articulacdo entre o SND e os servigos utilizadores,
sensibilizando outros profissionais de satide para a importancia
da alimentacdo como parte integrante do tratamento dos
doentes, com implicagbes directas no seu nivel de satisfacao,
progndstico e tempo de internamento;

SERVICO DE NUTRICAO E DIETETICA

- Elaboracéo e revisdo do Manual de dietas hospitalares;

- Avaliacdo periddica da satisfacdo dos utentes (doentes e
funcionérios) quanto a alimentacao fornecida;

- Emisséo de pareceres técnicos;

- Planificacdo e monitorizacdo de accoes de formacdo nesta
area, dirigidas aos diversos profissionais de satde envolvidos.

Ao nivel das actividades clinicas a nossa actuagdo engloba:
- Prestacao de apoio nutricional a todos os utentes internados
em funcao das solicitacoes recebidas;

- Prestacdo de apoio nutricional a utentes em ambulatério, nas
areas de Nutricdo e Dietética, a adultos e criancas, através das
consultas de Nutricdo de caracter mais geral (apoio a doentes
adultos enviados pelas diferentes especialidades, mediante
reencaminhamento interno), mas também de caracter mais
especifico, como é o caso das consultas de apoio nutricional
a Diabetes Gestacional, em Pediatria e a doentes oncoldgicos;

- Participacdo em equipas multidisciplinares de prestadores
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- Formacéo curricular e pés-graduada, nomeadamente através
do acompanhamento de estagios nesta area;

- Incentivo e participacdo em eventos cientificos da
especialidade, com vista a aquisicio e reciclagem de
conhecimentos dos elementos técnicos do Servico e divulgacao
de informacéo actualizada nesta tematica.

QUALIDADE
O HNSR EPE encontra-se envolvido, desde 2005, num projecto
de acreditagao pela Joint Commission International.

Neste contexto o SND tem como objectivo participar e
colaborar de forma activa, na elaboracéo e implementacdo das
normas e procedimentos que se prendem com a alimentagao
hospitalar e com o apoio nutricional ao doente, de forma a
aumentar o grau de satisfacdo dos utilizadores deste servico.

de cuidados, com vista a elaboracdo de protocolos que
possibilitem a sistematizacdo de actividades inerentes a Coordenadora do Servico de Nutricao e Dietética

prestacao neste ambito; Dra. Carla Moura Pereira
CONSULTAS DE NUTRIGAO E DIETETICA CONSULTAS DE NUTRIGAO - PEDIATRIA
1600 400+
1400 350
1200 300+
1000 250+
800 200
600 150
400+ 100
200 50
[ T T T 0
Primeiras Subsequentes Total Primeiras Subsequentes Total
CONSULTAS DE NUTRIGAO - ONCOLOGIA
60
50
40
301 .
A
20
10
Primeiras ' Subsequentes ' Total
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SABIA QUE...

Demos as boas-vindas a:

Dra. Ana Fernandes - Pedopsiquiatria
Enf.2 Andreia Rocha - Psiquiatria

Dr. Anténio Pinto - Cardiologia

Dra. Cldudia Luz — Administradora
Hospitalar

Enf.2 Helena Isabel Almeida —
Pneumologia

Tec.? Joana Freire — Patologia Clinica
Sr. Joel Paz - Transportes

Enf.2 Maria Isabel Almeida — Bloco
Operatério

D.2 Maria Vitoria Martins — Assistente
Operacional, Cirurgia Geral

D.2 Sandra Marques — Assistente
Técnica, Cirurgia

D.2 Sofia Figueiredo — Assistente
Técnica, Financeiros

Cessaram funcdes neste Hospital:
D.2 Alcinda Abreu — Assistente Técnica

Imunohemoterapia

Dr. Mario Alves - Cardiologia

O HOSPITAL AGRADECE...

... pelos anos de trabalho realizado,
empenho e dedicacdo aos seguintes

colaboradores aposentados:

D.2 Lufsa Pintor — Assistente Operacional

Bl. Operatério

D.2 Maria Manuela Almeida — Assistente

Operacional Esterilizacao

PATRICIA SERRA FERNANDES
FARMACEUTICA E ARTESA DE BIJUTARIA

Faz bijutaria. Desde quando e porque
comecou?

Faco bijutaria desde Maio de 2004.
Inicialmente comegou por uma brincadeira,
ap6s a minha mae ter feito um Curso de
Joalharia, ao qual eu apenas assisti a uma
ou duas aulas, por incompatibilidade de
horario.

Sempre demonstrei, desde crianca, alguma
aptiddo para todo o trabalho criativo e de
minUcia e, apos esta pequena experiéncia,
comecei em conjunto com a minha mae a
fazer algumas pecas para nos, que desde
logo tiveram uma grande receptividade
por parte dos amigos, que pediram para
fazermos também para eles. E foi assim que
comecou...

Ndo fiz nenhum curso nesta area por
falta de tempo, devido a correria do dia
a dia! Tudo o que tenho criado tem sido
por autodidactismo e através de algumas
técnicas que inicialmente a minha mae me

transmitiu.

Que tipo de trabalho gosta mais de
fazer?

Tudo o que implique criar! Fios (curtos,
compridos), pulseiras, anéis, brincos,
pregadeiras, bolsas com aplicacdes, porta-
chaves, etc. Estamos sempre a criar coisas
novas. Por vezes, hd amigos que pedem
especificamente uma ou outra peca e
criamos de acordo com o que pretendem.

Quanto tempo dedica a esta actividade?
Nao estipuldmos, desde o inicio, nenhum
tempo especifico para esta actividade uma
vez que a nossa vida profissional nos ocupa

grande parte do dia. Sendo esta actividade
um hobby, o tempo nela utilizado depende
da nossa disponibilidade.

Ja participou em alguma feira ou
exposicao?

Ainda ndo participei em nenhuma feira/
exposicdo, mas é nossa intencdo dar a
conhecer o trabalho que realizamos.
No entanto, uma vez que esta ndo é a
nossa actividade principal, nem sempre
conseguimos conciliar a producdo deste
trabalho com as feiras divulgadas.

Entdao, como dé a conhecer o seu
trabalho?

Essencialmente através de amigos e
familiares, “boca-a-boca”, que passando
a palavra nos dao visibilidade. E nossa
intencdo criar um blog, para que mais
pessoas possam conhecer as pecas por nés
criadas.

PERFIL

Ana Patricia de Almeida Serra
Fernandes tem 32 anos.

Tirou a licenciatura em Ciéncias
Farmacéuticas, na Faculdade de
Farméacia da Universidade de Lisboa,
em Junho de 2001. Desde Maio de
2007 é Especialista em Farmacia
Hospitalar.

Trabalha no HNSR EPE, nos Servicos
Farmacéuticos, desde o dia 2 de Julho
de 2001.
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Com o objectivo de diagnosticar precocemente a surdez nos
recém-nascidos, o HNSR EPE iniciou, no passado dia 20 de
Julho, o Programa de Rastreio Auditivo Neonatal Universal.

De acordo com a Sociedade Portuguesa de Pediatria, a
incidéncia de perda auditiva bilateral significativa é estimada
em 1 a 3 por 1000 recém-nascidos saudaveis e em 20 a 40 por
1000 recém-nascidos de risco, sendo assim muito superior a de
outras patologias que sao alvo de rastreio precoce sistematico.

Segundo os mesmos especialistas, se forem utilizados os
indicadores de risco como Unico critério para a realizagdo do
rastreio auditivo neonatal, serdo identificados apenas 50% dos
casos de surdez.

Por outro lado, existe evidéncia clinica de que a intervencao
precoce influéncia decisivamente o prognéstico de
desenvolvimento linguistico, cognitivo e social da crianca.

Desta forma, o Servico de Obstetricia fard a todos os recém-
nascidos, até as primeiras 48 horas de vida, o rastreio auditivo,
através de um aparelho de deteccdo de otoemissdes acusticas,

HOSPITAL INICIA RASTREIO AUDITIVO NEONATAL

oferecido ao Hospital pela Liga dos Amigos do Hospital do
Barreiro. Em 2008 nasceram 1906 criancas neste Hospital.

Nos casos suspeitos far-se-4 a confirmacdo diagnostica e
orientacdo na Unidade de Otorrinolaringologia do HNSR EPE.

COMEMORAGCAO DA SEMANA MUNDIAL DA AMAMENTACAO

O HNSR EPE realiza, entre os dias
24 de Julho e 9 de Agosto, uma
exposicdo dedicada a Semana
Mundial da Amamentagdo, que se
comemora de 1 a 7 de Agosto.

O leite materno contém todos os
nutrientes que o bebé precisa. A
Organizacdo Mundial de Saude e a
UNICEF preconizam o aleitamento
materno exclusivo desde 0
nascimento até aos 6 meses de idade,
com alimentos

e a manutencao, suas caracteristicas
complementares, até aos 2 anos de nutricionais como
idade ou mais. sendo ainda

desenvolvimento
O leite materno é consensualmente
considerado  como o  melhor

alimento para as criancgas,

afectiva, necesséria a sua maturacao
neuro-comportamental.

Assim, as criancas em aleitamento
materno  exclusivo  estdo  mais
protegidas de doencas. Para além
disso, a digestdo do leite materno
é mais facil em relacdo aos leites
artificiais.

Para a mae amamentar ajuda a voltar
ao peso normal mais rapidamente
e ajuda, ainda, o Utero a recuperar
o seu tamanho normal. Para além
disso, a mulher que amamenta tem
um risco menor de contrair cancro da
mama e ovario e de osteoporose.

pelas
Unicas, tanto
imunoldgicas,
promotor do
da  vinculacgo A exposicdo, composta por 18
cartazes, é promovida pelo Servico de
Obstetricia e Bloco de Partos.

Esta publicacao é de todos os profissionais e colaboradores do HNSR EPE. Colabore fazendo
sugestoes de noticias a publicar e/ou enviando trabalhos e artigos que considere importantes.

Toda a informacao devera ser enviada para: comunicacao@hbarreiro.min-saude.pt




