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ANTONIO FERNANDO S. AMARAL, Enfermeiro
amaral@esenfc.pt

Nos ultimos anos Portugal tem estado em contraciclo no que diz respeito as dotacdes de en-
fermeiros no sistema de saude. Enquanto os paises mais desenvolvidos tém apostado clara-
mente no investimento em cuidados de enfermagem para garantir a qualidade, a seguranga,
a eficiéncia e a efetividade, Portugal pelo contrario desinvestiu nesses cuidados a todos os
niveis.

Nos cuidados de saude primarios os niveis das dota¢des dos centros de saude, em todas os
seus “subsistemas” (UCSP, USF, UCC..)) tém uma falta cronica de enfermeiros e com nlimeros
de médicos que em muitos casos duplicam o nimero de enfermeiros. Nos hospitais publicos
assiste-se ao mesmo fendmeno na generalidade dos hospitais com um défict grave do nu-
mero de horas de cuidados a prestar nas 24 horas a cada doente. Muitos servicos de interna-
mento de alguns hospitais centrais chegam a ter mais médicos do que enfermeiros.

No setor privado as coisas ainda se complicam mais. No setor dos cuidados continuados a
presenca de enfermeiros é diminuta, ficando os cuidados aos doentes a cargo de pessoas
sem o minimo de preparagao. Nos lares, apesar da grande dependéncia dos idosos que hoje
sao a sua populagdo, ndo existem enfermeiros para cobrir as necessidades durante as 24 h
e em muitos casos ndo existem pura e simplesmente enfermeiros. Nas designadas clinicas e
hospitais privados tudo € pouco para garantir o lucro. Os enfermeiros que existem sdo pou-
cos, sao mal pagos e nao tem seguranca no seu emprego.

Quem no final sofre com tudo isto?
As pessoas sdo que mais sofre na pele. Mas porque sera que isto acontece?

Nos ultimos anos assistimos a uma sistematica intervencao do Ordem dos médicos no senti-
do de valorizar a sua profissao, sistematicamente realcar a falta de médicos (em muitos casos
artificial) pois como se sabe o ratio de médicos por mil habitantes é, em Portugal, dos melho-
res entre os paises da OCDE. Por outro lado, no que diz respeito aos enfermeiros raramente
assistimos a alertas para a necessidade de mudar este estado de coisas. Fala-se de dotagdes
seguras, criam-se até formulas de calculo, mas mais nada. Nada se fez ou se faz para garantir
que, pelo menos, essas normas sejam cumpridas pelos empregadores. Digo pelo menos es-
sas, porque dotagdes seguras € o minimo que se pode exigir.

A organizacao sistema de saude (Servico Nacional de Saude e Privados) tem que ser regulada
de forma mais eficaz. A Entidade Reguladora nédo se tem preocupado minimamente com os
recursos humanos da saude. Ndo tem exigido das organizagdes que oferecem cuidados de
saude os requisitos minimos, a este nivel, com repercussdes graves na qualidade do atendi-
mento e na saude e bem-estar das pessoas. Sem recursos humanos competentes e em nu-
mero suficiente ndo ha cuidados de saude e muito menos cuidados de saude de qualidade.
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PEDRO MIGUEL DINIS PARREIRA
PhD, Professor Adjunto, Escola Superior de Enfermagem
de Coimbra, Coimbra, Portugal.

Objetivos: Descrever o impacto da dotagao
segura na pratica de enfermagem ao nivel
dos clientes, enfermeiros e organizagao.

Método: estudo exploratorio-descritivo de
natureza qualitativa, amostra constituida
por seis enfermeiros com func¢des de gestao,
pertencentes a quatro hospitais. A recolha
de dados foi realizada através de entrevista
semiestruturada e sujeita a andlise tematica
e categorial.

Resultados: encontrados trés nucleos tema-
ticos (Indicadores que refletem a seguranca
da dotagao de enfermagem para os clientes,
Indicadores que refletem a seguranca da do-
tacdo de enfermagem para os enfermeiros,
Indicadores que refletem a seguranca da do-
tagdo de enfermagem para a organizagao).

Conclusao: Consideramos que os indica-
dores enunciados em cada nucleo tematico
permitem analisar a qualidade e seguranca
da dotacao, no entanto é notdrio na literatu-
ra a utilizacao desses e de outros indicadores
o que espelha a dificuldade, complexidade,
imprevisibilidade e contingencialidade em
que se inscreve o conceito de dotacao segu-
ra em enfermagem.

Palavras chave: Enfermagem; Indicadores de
qualidade; Indicadores de servicos; Servico
hospitalar de enfermagem; Qualidade da as-
sisténcia a saude; Dotagdo de recursos para
cuidados de saude.

JOAO PAULO MAROCO
PhD, Professor Associado, Instituto Superior Psicologia
Aplicada, Lisboa, Portugal

Objectives: Describe the impact of safe sta-
ffing in nursing practice at the level of custo-
mers, nurses and organization.

Methodology: exploratory - descriptive study
of qualitative nature, sample constituted by six
nurses with management functions, from four
hospitals.

Data collection was conducted through par-
tially structured interview and subject to the-
matic and categorical analysis.

Results: Found three thematic categories (In-
dicators that reflect the safety of nursing sta-
ffing for customers, indicators that reflect the
safety of nursing staffing for nurses, indicators
that reflect the safety of nursing staffing for
the organization).

Conclusion: We consider that the indicators
listed in each thematic categories allow us to
analyze the quality and safety of the staffing,
however it is well known in the literature the
use of these and other indicators which reflects
the difficulty, complexity, unpredictability and
contingent nature in which falls the concept
securely staffing at nursing.

Key Words: Nursing; Quality indicators, Servi-
ces indicators; Hospital nursing service; Quali-

ty of health care; Health care rationing
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A finalidade do artigo é apresentar a sindrome
de Burnout reforcando a necessidade de enca-
rar o fendmeno nao apenas como um problema
individual, mas também como problema organi-
zacional. O presente artigo estd organizado em
quatro partes: a primeira refere-se ao conceito de
Burnout; posteriormente temos as caracteristicas
e as consequéncias do Burnout; a terceira parte
faz alusdo ao Burnout nos Enfermeiros; e por fim
aborda-se as estratégias de prevencao e trata-
mento de Burnout.

Palavras-chave: Sindrome de Burnout; Enfermei-
ros

The aim of the paper is to present the syndrome
Burnout reinforcing the need to face the pheno-
menon not only as an individual problem, but also
as an organizational one. This article is organized
into four parts: the first relates to the concept of
Burnout; subsequently we have the features and
the consequences of Burnout; the third part allu-
des to Burnout in Nurses; and finally It discusses
the strategies of prevention and treatment Bur-
nout.

Keywords: Burnout syndrome; nurses
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As alteracdes demograficas e o crescente
envelhecimento da populacdo, culmi-nam
numa acrescida quantidade de individuos
que se tornam cuidadores informais. O cui-
-dador informal € um elemento fulcral no
cuidado ao idoso dependente que muitas
vezes nao tem a atengdo necessaria por par-
te dos profissionais de saude. Observa-se um

Based on demographic changes and the el-
derly of population, there is an in-creasing of
the number of persons who become informal
caregivers. The informal caregiver is a cen-
tral element in the care of elderly dependent
people who often do not have the nec-essary
attention by health professionals. There is a
increased number of informal caregivers ca-
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Com o desenvolvimento global do conhecimen-
to e da erradicagdo de um grande nimero doen-
cas infantis. Os investigadores iniciaram um novo
campo de trabalho, debrucando sobre a vincula-
¢do precoce condigdo imprescindivel sine quon
non no desenvolvimento harmonioso do bebé
para que futuramente seja um adulto que vive
em pleno a sua adultez e os seus apegos. Para
os investigadores o estabelecimento precoce da
vinculagcdo é essencial para um conhecimento
e crescimento mutuo, do bebé e dos pais, pois
estes aprendem a descobrir-se através da in-
teraccdo com o seu bebé. Ao longo do tempo
tem-se verificado o crescimento do interesse da
relacdo parental precoce. Apesar de esta relagdo
ser muito essencial para o desenvolvimento har-
monioso da crianga, constata-se que o papel do
pai é relegado para segundo plano, valorizando-
-se o0 papel da mae na vinculagdo parental, em
detrimento do papel desempenhado pelo pai
nesta mesma vinculagdo. A percepg¢do da vincu-
lagdo parental é o foco de atenc¢do deste artigo.
Avinculacao é a porta pelo qual o recém-nascido
conhece o mundo que o rodeia desenvolvendo
elos com aqueles que com ele interagem, esses
elos desenvolvidos, vao comandar o seu cresci-
mento e 0 apego as pessoas.

Palavras-chave: Vinculacdo, Parentalidade, De-
senvolvimento, Apego.

With global knowledge development and the
eradication of many childhood diseases. Resear-
chers started a new job, leaning on early binding,
essential condition in the harmonious Baby de-
velopment, that future is an adult who lives in
full their adulthood and their attachments. For
researchers early establishment of binding is es-
sential for knowledge and mutual growth, the
baby and parents, as they learn to be discovered

by interacting with your baby. Over time there
has been growing early parental relationship of
interest. Although this relationship is very essen-
tial for harmonious development of the child, it
appears that the father's role is relegated to the
background, valuing the mother's role in paren-
tal attachment to the detriment of role of the fa-
ther in this same link. The perception of parental
bonding

It is the focus of attention of this article. Linking is
the door by which the newborn know

the world around developing links with those
who interact with him, those links

developed, will lead its growth and attachment
to people.

Keywords: Attachment, Parenting, Development,
Addiction.
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Quando pensamos em cuidados paliativos
pediatricos, é importante que ndo nos fi-
Xemos apenas no que sao as necessidades
fisicas da crianga, mas que olhemos tam-
bém para as suas necessidades psicoldgicas,
emocionais, sociais, religiosas e espirituais e
da sua familia. Assim, pretendeu-se com este
artigo, ndo sé abordar essas necessidades
gue sdao emergentes e influenciam todo o
processo de doenga da crianga/familia, mas
também clarificar o importante papel do en-
fermeiro.

Palavras-Chave: cuidados paliativos pedia-

tricos, necessidades da crianga e familia, pa-
pel do enfermeiro

MARGARIDA LOURENCO

Enfermeira Especialista em Saude Infantil e Pedidtrica.
Mestre em Ciéncias de Enfermagem. Doutor em
Enfermagem. Professor Adjunto do ICS da UCP

When we think of Pediatric Palliative Care, is
important that we not only let us appoint on
what are the child’s physical needs, but also
their physiological, emotional, social, religious
and spiritual necessities, as well as those of the
family.

Thus, it is intended with this article, not only
to approach those needs that are emerging
and influence throughout the disease process
of the child / family but also clarify the role of
the nurse.

Keywords: Pediatric Palliative Care, child and
family needs, the role of nurses
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Matosinhos E.PE. — Servico de Medicina)



ENTRADA DO ARTIGO JANEIRO 2013

Introducao: A obesidade infantil e o exces-
so de peso na adolescéncia apresentam um
grande problema de saude publica, preocu-
pando cada vez mais os 6rgaos responsaveis
pela saude devido ao aumento célere da sua
prevaléncia, e as repercussdes biopsicosso-
ciais, pelo que devem ser monitorizadas com
especial atengdo. Com o objetivo de formar
um projeto de interven¢do na area de edu-
cacdo para a salde contra o excesso de peso
e a obesidade na adolescéncia (3° ciclo) nas
escolas da cidade de Castelo Branco, é es-

Introduction: Childhood obesity and overwei-
ght in adolescence are a major public health
problem, worrying more and more agencies
responsible for health, due to the rapid increa-
se in its prevalence and its biopsychosocial
repercussions, and should be monitored with
particular attention. With the goal of forming
an intervention project in the health educa-
tion area, against overweight and obesity in
adolescence (3rd cycle), in schools of Castelo
Branco, it is essential to perform a good diag-
nosis of the reality, identifying how diet and
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Este caso clinico centra-se no processo de
transi¢do saude /doenga, interligando com a
Teoria da Transicao de Meleis e com o de-
senvolvimento da disciplina e da profissdao
de enfermagem. A transi¢ao aborda a Doen-
¢a Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC), pa-
tologia que representa uma das principais
causas de morbilidade crénica, de alteracdes
na qualidade de vida e de mortalidade, pre-
vendo-se que o seu aumento continue nos
proximos anos.

Palavras-chave: Teoria de transicdo de Me-
leis; Enfermagem; DPOC

This case focuses on the transition process
health / disease, linking to the Theory of Tran-
sition Meleis and the development of the dis-
cipline and profession of nursing. Transition
addresses the Chronic Obstructive Pulmonary
Disease (COPD), a pathology that is a major
cause of chronic morbidity, changes in quality
of life and mortality, and is expected to conti-
nue its growth in the coming years.

Keywords: Theory of transition Meleis, Nur-
sing; COPD
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