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RESUMO  

 

 

 

 

 

EEssttee  eessttuuddoo  ssee  ccoonnssttiittuuii  nnaa  tteeccnnoollooggiiaa  ddee  ccoonncceeppççããoo  ddee  pprroojjeettoo  ccoomm  oo  oobbjjeettiivvoo  ggeerraall  ddee  fazer a 

padronização e normatização da assistência de enfermagem na Maternidade da Unidade Mista 

Joaquim Francisco de Melo Cavalcanti. A maternidade se situa no Município de Macaparana 

em Pernambuco com uma população de 24.793 habitantes. Com um número de dez leitos, 

constando no quadro de funcionários nove enfermeiras, sendo uma obstetra, doze médicos 

plantonistas sendo três dias de médico obstetra, os demais com médicos generalistas. A 

unidade recebe as pacientes encaminhadas no decorrer do pré natal realizados nas sete 

Unidades existentes de Saúde da Família que são acompanhadas por um médico e uma 

enfermeira. Para implementar o projeto será criado  um grupo de trabalho para implantar o 

processo de enfermagem na maternidade,sendo que a linha  de escolha como suporte teórico 

será de Wanda Aguiar Horta. O grupo organizará mini - cursos com caráter de educação 

permanente para apresentar e engajar toda a equipe de enfermagem na implementação do 

processo de enfermagem. Acredita-se que este projeto é um desafio lançado para a 

valorização da enfermagem nesta maternidade, onde sua autonomia e conhecimento técnico – 

cientifico que será amplamente exercidos procurando respeitar a cultura e direitos individuais 

e integrais. 

Palavras chave: enfermagem obstétrica, sistematização da assistência, educação permanente.
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1. INTRODUÇÃO 

 

 

Por várias décadas a enfermagem teve sua existência baseada no empirismo 

desvinculado do saber especializado sem uma padronização e elaboração de plano de 

assistência. Desta forma a prática assistencial não era planejada e com o passar do tempo foi 

sendo percebida a necessidade de associar as fundamentações teóricas na elaboração de plano 

da assistência e sistematização deste plano. 

 A Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) e o Processo de Enfermagem 

foram regulamentados pelo COFEN através da Resolução de nº 358/2009, com o intuito de 

promover uma maior organização no trabalho profissional na consulta de enfermagem e 

assistência na internação, quanto ao método, pessoal e instrumental tornando possível a 

operacionalização do Processo de Enfermagem, na coleta de dados, diagnóstico, 

planejamento, implementação e avaliação (COFEN 2009). 

O modelo a NANDA (North American Nursing Diagnosis Association) trata de um 

sistema criado e adotado por enfermeiras norte americanas, que tem como objetivo desenvolver 

uma classificação que padronize diagnósticos para ser usado por profissionais de enfermagem, 

este modelo destina-se em descrever o conjunto de sinais e sintomas que o paciente apresenta 

frente à saúde e doença se baseando em nove padrões de resposta humana à doença; troca, 

comunicação, relacionamento, valorização, escolha, mudanças, percepção, conhecimento e 

sensações. LILIANE J.M MICHEL (2001).  

A Unidade Mista de Macaparana assiste a diversas clínicas; médica, obstétrica, pediátrica, 

urgência/emergência e cirúrgica (obstétrica e geral), com um número de cinquenta leitos. Neste 

local também são realizadas a triagem neonatal com teste de pezinho e orelhinha. A equipe é 

composta de cinquenta e cinco auxiliares e técnicos de enfermagem supervisionados por nove 

enfermeiros que atendem a uma demanda de 117 paciente mês, dentre ela 111 parturientes, com 

uma média de vinte e dois partos/mês, de risco habitual, oriundas das Unidades de Saúde da 

Família e de municípios limites; São Vicente Férrer e Timbaúba (PE), Salgado de São Félix e 

Natuba (PB). 

Vale salientar que nesta Unidade não existe o SAE implantada, devido a tal vivenciamos 

dificuldades na padronização da assistência de enfermagem no pré-parto, parto, pós-parto e 

recém-nascidos. Apesar de toda autonomia que a Sistematização veio a proporcionar, a 

enfermagem vem atuando na Maternidade de Macaparana seguindo unicamente os cuidados 
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padrão da evolução do parto em relação à dinâmica uterina e queixas, assim como sinais vitais 

da gestante e ausculta da frequência cardíaca do RN, prescrição médica em prontuário 

próprio; acolhendo e acompanhando o medico em triagem; auxiliando nos procedimentos do 

parto e expectação sem uma organização de sua assistência, levando a um trabalho sem que 

exista um maior comprometimento de toda equipe de enfermagem, já que não existe uma 

distribuição de atribuição por categoria profissional.  

Outro ponto relevante é que o enfermeiro investe o maior tempo de seu trabalho 

resolvendo questões administrativas. A implantação da SAE é de grande relevância como 

contribuição na melhoria da qualidade na assistência de enfermagem direcionada as gestantes, 

puérperas e recém-nascidos, assim como na puericultura, não só no cuidados mais diretos 

como no sincronismo e adequação da assistência oferecida da equipe de enfermagem, 

procurando visar um melhor atendimento com conforto físico e mental, e viabilizar os 

cuidados no puérperio imediato e mediato para o binômio mãe/filho e familiares.  

Com a SAE, a Maternidade de Macaparana terá uma padronização e normatização do 

serviço de assistência de enfermagem a partir do uso de formulários com informações amplas 

do histórico da paciente que será uma importante contribuição para promover a melhoria na 

assistência de enfermagem; proporcionar maior segurança e conforto físico e mental para os 

clientes e familiares; direcionar a assistência de enfermagem com humanização. 
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2 . OBJETIVOS 

 

Objetivo geral: Fazer um projeto de padronização e normatização da assistência de 

enfermagem na maternidade.  

Objetivos específicos: 

1- - Criar um grupo de trabalho para implantar o processo de enfermagem na 

maternidade 

2- Estudar a teoria de enfermagem de Wanda Horta para dar suporte teórico  à assistência 

3- Formular um roteiro base para o histórico de enfermagem 

4- Estudar e escolher um método para fazer o diagnóstico de enfermagem  

5- Planejar como fazer prescrição e evolução dos cuidados  

6- Realizar educação permanente durante a implantação da SAE incluindo os auxiliares e 

técnicos de enfermagem 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



10 

 

3. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

De acordo com a Resolução de nº 358/2009 a Sistematização da Assistência de 

Enfermagem organiza o trabalho profissional quanto ao método, pessoal e instrumentos, 

tornando possível a operacionalização do processo de Enfermagem. 

O Processo de Enfermagem organiza-se em cinco etapas inter-relacionadas, 

interdependentes e recorrentes: 

I – Coleta de dados de Enfermagem (ou Histórico de Enfermagem) – 

processo deliberado, sistemático e contínuo, realizado com o auxílio de 

métodos e técnicas variadas, que tem por finalidade a obtenção de 

informações sobre a pessoa, família ou coletividade humana e sobre suas 

respostas em um dado momento do processo saúde e doença. 

II – Diagnóstico de Enfermagem – processo de interpretação e 

agrupamento dos dados coletados na primeira etapa, que culmina com a 

tomada de decisão sobre os conceitos diagnósticos de enfermagem que 

representam, com mais exatidão, as respostas da pessoa, família ou 

coletividade humana em um dado momento do processo saúde e doença; e 

que constituem a base para a seleção das ações ou intervenções com as 

quais se objetiva alcançar os resultados esperados. 

III – Planejamento de Enfermagem – determinação dos resultados que 

se espera alcançar; e das ações ou intervenções de enfermagem que serão 

realizadas face às respostas da pessoa, família ou coletividade humana em 

um dado momento do processo saúde e doença, identificadas na etapa de 

Diagnóstico de Enfermagem. 

IV – Implementação – realização das ações ou intervenções determinadas 

na etapa de Planejamento de Enfermagem. 

V – Avaliação de Enfermagem – processo deliberado, sistemático e 

contínuo de verificação de mudanças nas respostas da pessoa, família ou 

coletividade humana em um dado momento do processo saúde doença, 

para determinar se as ações ou intervenções de enfermagem alcançaram o 

resultado esperado; e de verificação da necessidade de mudanças ou 

adaptações nas etapas do Processo de Enfermagem. 

Ainda segundo a resolução o Processo de Enfermagem deve estar baseado num suporte 

teórico que oriente a coleta de dados, o estabelecimento de diagnósticos de enfermagem 

e o planejamento das ações ou intervenções de enfermagem; e que forneça a base para a 

avaliação dos resultados de enfermagem alcançados. 

A execução do Processo de Enfermagem deve ser registrada formalmente, envolvendo: 

a) um resumo dos dados coletados sobre a pessoa, família ou coletividade 

humana em um dado momento do processo saúde e doença; 
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b) os diagnósticos de enfermagem acerca das respostas da pessoa, família 

ou coletividade humana em um dado momento do processo saúde e 

doença; 

c) as ações ou intervenções de enfermagem realizadas face aos 

diagnósticos de enfermagem identificados; 

d) os resultados alcançados como consequência das ações ou intervenções 

de enfermagem realizadas. (COFEN2009) 

Quando realizado em instituições prestadoras de serviços ambulatoriais de saúde, 

domicílios, escolas, associações comunitárias, entre outros, o Processo de Saúde de 

Enfermagem corresponde ao usualmente denominado nesses ambientes como Consulta 

de Enfermagem. (COFEN 2009) 

 

44--  MMÉÉTTOODDOO  

  EEssttee  eessttuuddoo  ssee  ccoonnssttiittuuii  nnaa  tteeccnnoollooggiiaa  ddee  ccoonncceeppççããoo  ddee  pprroojjeettoo  ppaarraa  padronização e 

normatização da assistência de enfermagem na Maternidade da Unidade Mista Joaquim 

Francisco de Melo Cavalcanti.   

Contextualização do local 

A Maternidade da Unidade Mista Joaquim Francisco de Melo Cavalcanti fica no 

Município de Macaparana – PE, que se tem sua formação de data do final do século XIX 

(1879) quando o almocreve Manoel Panguengue construiu um rancho de taipa em terras do 

engenho Macapá, propriedade de fazendeiro José Francisco do Rego Cavalcanti. A construção 

passaria a servir como ponto de apoio para o comerciante realizar seus negócios e, 

posteriormente, tornou-se estalagem para os viajantes. Com o passar dos anos outras casas 

foram erguidas no local formando o que viria a ser denominada Vila de Macapá, distrito de 

Timbaúba. Pelo decreto Estadual de n°.952,de 31 de Dezembro de 1943, Macapa passou a 

denominar-se Macaparana..    

AA  eeccoonnoommiiaa  ddoo  mmuunniiccííppiioo  ddee  MMaaccaappaarraannaa  tteemm  mmuuiittoo  eemm  ccoommuumm  ccoomm  oo  

ddeesseennvvoollvviimmeennttoo  ddaa  aaggrriiccuullttuurraa  ccaannaavviieeiirraa  sseeccuullaarr  qquuee  ddoommiinnoouu  bbooaa  ppaarrttee  ddaa  hhiissttóórriiaa  ddaa  

cciiddaaddee  ee  ddoo  EEssttaaddoo  ddee  PPeerrnnaammbbuuccoo..  AA  mmoonnooccuullttuurraa  ddoo  aaççúúccaarr  aassssiimm  tteemm  ccoonncceennttrraaddoo  oo  ppooddeerr  

eeccoonnôômmiiccoo,,  ssoocciiaall  ee  ppoollííttiiccoo  aaooss  ddoonnooss  ddee  eennggeennhhooss..  EEssttaa  rreellaaççããoo  ssoocciiaall  ffooii  aammppllaammeennttee  
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eessttuuddaaddaa  ppoorr  cciieennttiissttaass  ppoollííttiiccooss  ee  ssoocciiaaiiss  ddeennttrree  eelleess,,  aass  oobbrraass  eessccrriittaass  ppeelloo  ssoocciióóllooggoo  GGiillbbeerrttoo  

FFrreeyyrree,,  ccuujjooss  ttrraabbaallhhooss  iinntteerrnnaacciioonnaallmmeennttee  rreeccoonnhheecciiddooss  ppooddeemm  aajjuuddaarr  aa  uumm  eenntteennddiimmeennttoo  

rraacciioonnaall  ssoobbrree  aass  bbaasseess  ssoocciiaaiiss  qquuee  ssee  ffoorrmmoouu  nnoo  MMuunniiccííppiioo  ddee  MMaaccaappaarraannaa  aaoo  lloonnggoo  ddee  ssuuaa  

hhiissttóórriiaa..  OO  mmuunniiccííppiioo  ddee  MMaaccaappaarraannaa  llooccaalliizzaa--ssee  nnaa  uunniiddaaddee  ggeeooaammbbiieennttaall  ddoo  PPllaannaallttoo  ddaa  

BBoorrbboorreemmaa,,  ffoorrmmaaddaa  ppoorr  mmaacciiççooss  ee  oouutteeiirrooss  aallttooss,,  ccoomm  aallttiittuuddee  vvaarriiaannddoo  eennttrree  665500  aa  11..000000  

mmeettrrooss..  AA  vveeggeettaaççããoo  nnaattiivvaa  éé  ttííppiiccaa  ddoo  aaggrreessttee::  FFlloorreessttaass  SSuubb--ccaadduucciiffóólliiccaa  ee  CCaadduucciiffóólliiccaa..  

MMaaccaappaarraannaa  éé  ffoorrmmaaddaa  ppoorr  EEnnggeennhhooss,,  UUssiinnaass,,  FFaazzeennddaass,,  SSííttiiooss,,  VViillaass  ee  PPoovvooaaddooss..    

OO  ÍÍnnddiiccee  ddee  DDeesseennvvoollvviimmeennttoo  HHuummaannoo  MMuunniicciippaall--IIDDHH--MM  éé  ddee  00,,559977..  EEssttee  íínnddiiccee  ssiittuuaa  

oo  mmuunniiccííppiioo  eemm  112233oo  nnoo  rraannkkiinngg  eessttaadduuaall  ee  eemm  44771166oo  nnoo  nnaacciioonnaall..  MMuunniiccííppiiooss  lliimmííttrrooffeess,,  

NNoorrttee::  EEssttaaddoo  ddaa  PPaarraaííbbaa  ee  VViiccêênncciiaa,,  LLeessttee::  TTiimmbbaaúúbbaa,,  OOeessttee::  SSããoo  VViicceennttee  FFéérrrreerr,,  ccoomm  uummaa  

ddiissttâânncciiaa  ddaa  CCaappiittaall  ddee  8844  KKmm..  PPooppuullaaççããoo  ddee  2244..003311  hhaabb..  ((IIBBGGEE//22000099))  SSeennddoo  hhoommeennss  ddee  

1111..666666  ppeessssooaass  ee  mmuullhheerreess  1122..225599..  DDee  aaccoorrddoo  ccoomm  IIBBGGEE  22001111//22001122  ccoomm  uummaa  ppooppuullaaççããoo  ddee  

mmuullhheerreess  ddee  1155..335566,,  sseennddoo;;  ddee  1100  aa  1144  aannooss  11..226688,,  1155  aa  1199  aannooss  11..331166,,  2200  aa  2299  aannooss  22..007777,,  3300  

aa  3399  aannooss  11..669977  ee  4400  aa  4499  aannooss  11..332200..    

AA  UUnniiddaaddee  MMiissttaa  ffooii  ffuunnddaaddaa  eemm  mmaarrççoo//11997755  pelo então governador José Francisco de 

Moura Cavalcanti, e Secretário Estadual de saúde Dr Pedro Veloso da Costa, o terreno foi 

doado ao governo estadual por Sr. José Ivanildo, usineiro. A instituição iniciou o atendimento 

com uma sala de parto e um bloco cirúrgico, onde não constava de enfermeira com preparo 

profissional, uma funcionária com atuação empírica, leiga que atuava como enfermeira e 

demais funcionárias vindo de outra instituição existente no município, a Casa de Saúde que 

atuavam como atendente, sem preparo para atendimento hospitalar. 

Dinâmica da implementação do projeto 

Toda construção será realizada em período de três meses de 01 de maio a 30 de agosto 

de 2014, seguindo as etapas de planejamento, execução de análise com avaliação contínua, 

iniciando com o regimento interno, normatização do serviço, rotinas, organograma, escala de 

atribuições por categoria e elaboração de formulários próprios da enfermagem. 

Iniciando com reuniões em número de 15(quinze), com duração de quatro horas, 

totalizando 45 (quarenta e cinco) horas, com 16 (dezesseis) técnicos de enfermagem, 01 (um) 

auxiliares de enfermagem e 07 (sete) enfermeiros, procurado sensibilizar a equipe para 

aceitação do sistema e capacitar toda a equipe com teorização, através de mini-cursos 
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abordando todo processo de aplicação da sistematização e posteriormente apresentação e 

utilização dos formulários, onde será realizado na Unidade de Serviço. 

-CONFIGURAÇÃO DOS MOMENTOS 

Momentos  Encaminhamentos 
Nº de 

reuniões 

Horas 

de 

estudos 

Modo de 

Registro 

Planejamento 

 

Elaboração de conteúdo; 

Programação de calendário; 

Levantamento de logísticas. 

05 15 

Planilha 

Atas 

Folder 

Reunião 

 

Sensibilização da equipe de 

enfermagem; 

Apresentação do Regimento, 

Normatização, Rotina, 

Organograma, Escala de 

atribuições. 

Sistematização de 

Enfermagem 

04 12 

Ata 

Relação de 

frequência 

Mini-cursos 

Entrega de material; 

Apresentação da programação; 

Apresentação da 

regulamentação da SAE; 

Teorização de Wanda Horta; 

Princípios da Assistência de 

Enfermagem; 

Apresentação das Legislações: 

Lei do Exercício Profissional 

7.498/86, Decreto 94.406/87, 

Resolução COFEN 272/2002, 

Decisão COREN – PE 

020/2005, Resolução 

358/2009; 

Teorização da SAE; 

Registro de Enfermagem; 

Apresentação dos formulários. 

06 18 
Relação de 

frequência 
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Implantação Utilização dos formulários   
Registro de 

Enfermagem. 

.  

Importante salientar que por não se tratar de pesquisa, o projeto não foi submetido ao 

Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) e não foram utilizados dados relativos aos sujeitos ou 

descrições sobre as situações assistenciais. 

 

4- RESULTADOS E ANÁLISE 

 

1-Criar um grupo de trabalho para implantar o processo de enfermagem na 

maternidade 

A elaboração e construção da Sistematização da Assistência de Enfermagem contará 

com a participação atuante de três enfermeiras; a Responsável Técnica que é enfermeira 

obstétrica e que atua na assistência ao parto e recém-nascido na Unidade, uma enfermeira 

plantonista que se encontra fazendo especialização em obstetrícia e a enfermeira do Controle 

de Infecção Hospitalar.  

2-Estudar e escolher uma teoria de enfermagem para dar suporte à assistência 

A teoria de enfermagem escolhida foi a Teoria das Necessidades Humanas Básicas 

(NHB) de Wanda de Aguiar Horta. Essa seleção se deve em virtude de ser esta uma teoria que 

permite a avaliação do paciente como um todo indivisível, reforça a importância do cuidado 

ao ser humano, compreendendo este ser como a pessoa alvo do cuidado em que se deve 

avaliar e prestar uma assistência voltada para as necessidades psicobiológicas, psicossociais e 

psicoespirituais.  

  Wanda de Aguiar Horta é considerada a primeira enfermeira brasileira a introduzir o 

tema Teorias de Enfermagem no campo profissional (LEOPARDI, 1999).  

Horta (1979) define o ser humano como um ser com capacidade de reflexão e imaginação, 

com unicidade, autenticidade e individualidade, integrante do universo dinâmico e agente de 

mudanças em seu ambiente. 

Segundo a autora o ser humano (indivíduo, família ou comunidade), agente de 

mudanças, também pode estar em equilíbrio ou desequilíbrio. A autora também define 

SAÚDE como estar em equilíbrio dinâmico no tempo e no espaço, a DOENÇA é resultante 
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dos desequilíbrios que causam necessidades não atendidas. A enfermagem implementa 

estados de equilíbrio, reverte ou previne estados de desequilíbrio pela assistência ao 

ser humano no atendimento de suas necessidades básicas, procurando sempre reconduzi-lo à 

situação de equilíbrio dinâmico no tempo e no espaço (HORTA,1979). 

Partindo desses conceitos Wanda Horta procurou desenvolver uma teoria capaz de 

explicar a natureza da enfermagem, definir seu campo de ação específico e sua metodologia 

de trabalho baseada na teoria da motivação humana de Abraham Maslow..( OLIVEIRA 2013) 

Em seu conceito Wanda Horta define Enfermagem como: "Enfermagem é ciência e a 

arte de assistir o ser humano no atendimento de suas necessidades básicas, de torná-lo 

independente desta assistência através da educação; de recuperar, manter e promover sua 

saúde, contando para isso com a colaboração de outros grupos profissionais". (OLIVEIRA 

2013) 

Todo trabalho de conhecimento e atuação na prática dos conceitos de Wanda Horta 

terá como base o seguimento na implantação do processo na Maternidade para tanto deverá 

ser conhecida por toda a equipe de enfermagem. 

 

3-Formular um roteiro base para o histórico de enfermagem 

Será um levantamento do quadro clínico do paciente construindo uma base de dados 

sobre sinais e sintomas e histórico da doença e necessidades de cuidado com base na teoria 

das necessidades básicas de Wanda Horta. 

4- Estudar um método para fazer o diagnóstico de enfermagem 

Dispomos de duas modalidades possíveis para fazer o diagnostico de enfermagem 

descritas a seguir: 

A CIPE versão 1.0 veio para simplificar a utilização dessa classificação diagnóstica, pois 

o modelo que, na versão Beta 2, era de oito eixos passou a ser de sete eixos sendo utilizados 

tanto para a elaboração dos diagnósticos como para as ações de enfermagem. Nessa versão, os 

eixos são:  

 foco (área de atenção, que é relevante para a enfermagem);  
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 julgamento (opinião clínica ou determinação relacionada ao foco da prática de 

enfermagem);  

 meios (maneira ou método de desempenhar uma intervenção);  

 ação (processo intencional aplicado a um cliente);  

 tempo (momento, período, instante, intervalo ou duração de uma ocorrência); 

 localização (orientação anatômica e espacial de um diagnóstico ou intervenções);   

 cliente (sujeito ao qual o diagnóstico se refere e que é o recipiente de uma 

intervenção). 

A CIPE subsidia a sistematização da assistência, uma vez que é um instrumento de coleta de 

dados. Isto permite categorizar o cuidado de enfermagem prestado a clientela, planejar a 

assistência, programar o cuidado, efetuar o dimensionamento dos profissionais, tomar 

decisões pautadas em informações fidedignas, avaliar a qualidade da assistência e alcançar o 

desenvolvimento profissional. 

Contudo a elaboração do Instrumento que será utilizado na Maternidade de Macaparana será 

construído pela equipe de enfermagem seguirá o modelo a NANDA - North American 

Nursing Diagnosis Association (MICHEL 2001/2002), onde a ideia é de se construir um 

sistema uniforme de diagnósticos que é essencial para dar continuidade à assistência ao 

paciente,  possibilitando a comunicação entre as necessidades dos pacientes e os enfermeiros 

responsáveis, permitindo uma maior uniformidade entre critérios e diagnósticos e  dando aos 

enfermeiros uma maior uniformidade  nos parâmetros de descrição das necessidades dos 

pacientes.  

5- Planejar como fazer prescrição e evolução dos cuidados  

Em sínteses será construído um instrumento obedecendo as seguintes etapas; 

levantamento de dados e histórico de enfermagem, prescrição da enfermagem, garantindo a 

promoção da assistência da enfermagem individualizada e com qualidade, porém não 

deixando de haver o campo para prescrição das ações de enfermagem, apesar dos registros 

serem na maioria em check-list, visando diminuir o tempo do enfermeiro com registros 

manuais. 
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Conforme o quadro apresentado no item do método será realizado um processo de 

educação permanente, onde serão trabalhados os temas oriundos das dificuldades vivenciadas 

por toda equipe em serviço, assim como de patologias assistidas e teorizadas, fazendo uso de 

uma metodologia da Problematização procurando estimular o senso crítico, valorizando e 

respeitando os conhecimentos e as experiências existentes, irrelevante para a construção e 

solução da problemática. Todo trabalho será desenvolvido procurando enfocar o papel 

preponderante da enfermagem com seus conhecimentos, procurando respeitar os clientes em 

sua cultura e direitos nos cuidados individuais e integrais. 

Cronograma de implantação 

Atividades Maio Junho Julho Agosto Setembro 

1-Criar um grupo de 

trabalho para implantar o 

processo de enfermagem na 

maternidade. 

X  

   

2- Estudar e escolher uma 

teoria de enfermagem para 

dar suporte à assistência 

X X   

 

3- Formular um roteiro base 

para o histórico de 

enfermagem 

  

X 

  

4- Estudar e escolher um 

método para fazer o 

diagnóstico de enfermagem 

  

X 

  

5- Estudar e escolher como 

fazer a evolução dos 

cuidados prestados 

   

X 

 

Aplicação da SAE na 

Maternidade da Unidade 

    X 
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Hospitalar de Macaparana 

 

5- CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Retomando o objetivo geral este estudo que foi o de fazer um projeto de padronização 

e normatização da assistência de enfermagem na Maternidade da Unidade Mista Joaquim 

Francisco de Melo Cavalcanti é importante fazer as seguintes considerações: 

-representa um grande desafio para a equipe de enfermeiras que irá planejar e 

coordenar este trabalho. Isto porque, além da responsabilidade de continuar a realizar 

o trabalho cotidiano da assistência estará abraçando este projeto com a 

responsabilidade de fazer e também motivar toda a equipe para se engajar no trabalho. 

- temos a consciência que não será uma tarefa fácil, mas tendo presente a 

importância da SAE para a qualidade e para a valorização da profissão certamente 

buscaremos forças adicionais para colocar este projeto em prática. 

-o exercício da elaboração do projeto neste curso de especialização se constitui 

o primeiro passo para o avanço da enfermagem nesta instituição, e poderá ser para 

outras instituições incluindo o ensino e a pesquisa uma vez implementado o projeto. 
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