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Resumo: Objetivo: Mostrar mÃ©todos alternativos e de baixo custo para o ensino e prÃ¡tica de acesso 
intraÃ³sseo e endovenoso para cursos de Medicina e Enfermagem. MÃ©todo: Previamente foi 
ministrada uma aula teÃ³rica para 46 estudantes dos cursos de Medicina e Enfermagem 
abordando os temas de acesso intraÃ³sseo e endovenoso, ensinando a tÃ©cnica correta e suas 
indicaÃ§Ãµes. Posteriormente, os estudantes foram encaminhados ao laboratÃ³rio da 
instituiÃ§Ã£o no qual foi realizada uma atividade prÃ¡tica. Para a prÃ¡tica de acesso 
intraÃ³sseo, foram utilizados pÃ©s de galinha e um dispositivo simulando a resistÃªncia da 
camada cortical do osso de um paciente pediÃ¡trico, essa estrutura era composta por cano de 
aproximadamente 30 centÃ­metros de comprimento e 3 centrÃ­metros de diÃ¢metro, com as 
duas extremidades ocluÃ­das, com refresco de cor avermelhada simulando sangue. Para prÃ¡tica 
de acesso endovenoso foi utilizado seringas de 10ml e cateter vascular perifÃ©rico nÃºmero 14. 
Foi utilizada uma espuma, de aproximadamente 30 centÃ­metros de comprimento e 3 
centÃ­metros de diÃ¢mentro, em um corte radial Ã© inserido um tubo de lÃ¡tex simulando a 
veia, com extremidades ocluÃ­das, com refresco simulando sangue. Resultados: Os estudantes se 
dividiram em grupos e cada estudante teve a chance de treinar no mÃ­nimo duas vezes. ApÃ³s a 
atividade o Ã­ndice de satisfaÃ§Ã£o com a prÃ¡tica foi de 95%, mostrando que pode ser 
utilizado em outros grupos. ConclusÃ£o: A prÃ¡tica de acesso intraÃ³sseo e endovenoso para 
pacientes pediÃ¡tricos e adultos Ã© de extrema importÃ¢ncia, sabendo que esta atividade nÃ£o 
substitui a prÃ¡tica com seres humanos ou bonecos especializados, porÃ©m serve para que o 
estudante fixe a teoria e adiquira mais confianÃ§a ao lida com a responsabilidade de um de um 
ser humano real.

http://www.sbp.com.br/trabalhos-de-congressos-da-sbp/36CBPediatria/0954-tecnicas-alternativas-para-ensino-e-pratica-de-acesso.pdf


